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1. INTRODUCCION

El presente Documento indica los requerimientos de disefio, que como minimo deberan incluirse,
para el desarrollo de los Ambientes y Areas Funcionales establecidos en el P.M.A. (Programa
Médico Arquitectdnico) del Proyecto de Construccion LLAVE EN MANO A PRECIO GLOBAL FIJO SIN
FORMULA DE REAJUSTE, DE LOS DISENOS Y CONSTRUCCION DE LA ESE HOSPITAL SAN JUAN
CRISOSTOMO DE GONZALEZ DEL DEPARTAMENTO DEL CESAR

El presente Documento contiene los parametros minimos exigibles y necesarios para el desarrollo
del Hospital en cuanto al disefio y las Obras de Construccién. Los requerimientos establecidos
deberan cumplirse como un minimo de la productividad y servicios esperados.

Los parametros, y requerimientos sefialados en el presente documento serdan de cumplimiento
obligatorio para el desarrollo del Proyecto, sin que se exima al Contratista del riesgo en el disefio y
la construccidn del Hospital.

El Contratista debera cumplir con la Ley Aplicable y demas disposiciones que emita Secretaria de
planeaciéon municipal para efectos de la obtencidn de las Licencias y Permisos, especialmente la
Licencia de Construccion, y debera ejecutar las Obras de Construccidn de tal manera que las mismas
cumplan con la Ley Aplicable en materia de infraestructura hospitalaria, particularmente la
Resolucién 4445 de 1996 expedida por el Ministerio de Salud y Proteccién Social, permitiendo asi la
habilitacidn del Hospital -en lo que a los componentes de infraestructura y Equipo Hospitalario se
refiere— en los términos de la Resolucién 3100 de 2019.

2. REQUERIMIENTOS BASICOS

El Contratista debera incluir como parte de los alcances del Contrato el disefio, tramites y permisos,
Construccion y habilitacién inicial de los espacios y circulaciones tanto vehiculares como peatonales.

El Contratista podra proponer la modificacion, o adicion en superficie de los espacios y circulaciones,
siempre y cuando dichas modificaciones permitan conservar la funcionalidad de dichos Ambientes
y del Area Funcional de que se trate, conservando en todo momento las Areas de Circulacién Interna
en los espacios y los requerimientos del Equipamiento Hospitalario en cumplimiento con las
Directrices Ambientales y Sociales, la Ley Aplicable, y siempre y cuando dichas modificaciones no
sean objetadas por la supervisidn de los disefios o por los entes que procuren la correspondiente
viabilidad del proyecto.

El contratista debe mantener las Areas Funcionales y Ambientes previstos en el P.M.A. (Programa
Médico Arquitectdnico). Las superficies de los Ambientes referidos en el P.M.A (Programa Médico
Arquitectdnico) deberan tomarse como las minimas requeridas para el desarrollo del Proyecto,
Optimizacién de las dreas acorde con la Ley Vigente.

No podran omitirse o eliminarse Ambientes en los Estudios Técnicos de Disefio Integral y Planos
Constructivos respecto a los sefialados en el P.M.A. (Programa Médico Arquitecténico).



Los Ambientes adicionales a los sefialados en P.M.A. (Programa Médico Arquitectdnico) que
resulten del procedimiento de revisidn por parte de la supervision o entes estatales, como resultado
del cumplimiento de los alcances y requerimientos de éste, no causaran modificacién en la
Retribucion al Contratista.

El P.M.A. redundara de la capacidad instalada revisada y aprobada por los entes que la ley y los
procedimientos demanden.

El Hospital y sus instalaciones estaran compuestas por construcciones disefiadas en cumplimiento
de la Ley Aplicable, incluyendo la guia de disefio arquitecténico para establecimientos de
salud; y con caracteristicas previstas para brindar Confort no solo para el paciente, sino también
para los familiares que realizan acompafiamiento y/o visitas, del mismo modo para el personal de
la E.S.E. y que estd a cargo de la prestacidn de los Servicios Médicos; asi mismo, debera salvaguardar
la seguridad de los usuarios, lo cual serd punto critico para cualquier criterio de diseno.

2.1. CARACTERISTICAS DE LA EDIFICACION.

Como parte de los requerimientos y caracteristicas de las instalaciones y Ambientes que conforman
al Hospital, el Contratista debera incluir las restricciones y condicionantes urbanas que afectaran el
desarrollo de las instalaciones, ademas de lo siguiente:

e El contratista debera de incluir |a racionalizacién de los espacios y circulaciones de las Areas
Funcionales debiendo lograr eficiencia sin afectar su funcionalidad, de manera que las
personas no relacionadas al personal médico, de Servicios y de operacién del Hospital que
ingresen en ellas, deberan circular independientemente de los pacientes internos
(urgencias), servicios de atencién ambulatoria y espacios de servicios generales.

El disefio general deberd garantizar la adecuada distribucién de las circulaciones. El Flujo de
personas y materiales en el hospital deben cumplir las siguientes condiciones:

e Las rutas de desplazamiento de los pacientes ambulatorios deben ser simples y estar
claramente definidas.

® los pacientes ambulatorios no deben acceder a las zonas de los pacientes internos
(urgencias), durante su desplazamiento a los servicios de apoyo al diagndstico vy
tratamiento.

® Las rutas de desplazamiento de los visitantes deben ser simples y directas hacia las zonas
de internamiento sin ingresar a otras areas del hospital.

e Las circulaciones para los materiales de desecho, sucio y reciclados deben estar separadas
de las correspondientes a las dietas y material limpio. Ambas circulaciones deben estar
separadas de las rutas de los pacientes y visitantes.



e Eltransito de cadaveres hacia y desde la morgue debe estar fuera de la vista de pacientes y
visitantes.

® Las estaciones de enfermeria incluiran las dimensiones suficientes para el numero de
enfermeras en relacién a lo dispuesto por la supervision y el personal asistencial de la E.S.E.
pactados con anterioridad, asi como para dar cabida al Equipamiento Hospitalario y
actividades llevados a cabo en dichos Ambientes.

e Llas Areas Funcionales deberan incluir Ambientes para el desempefio del trabajo del
personal médico y paramédico; asi como personal administrativo, en un entorno de Confort
para los usuarios.

e Las Areas Funcionales implementaran acorde con la Legislacién Vigente la cantidad de
unidades sanitarias hombres -mujeres, lavapatos, pocetas de aseo, entre otros como apoyo
a las diferentes dreas y especialidades segun corresponda. Por otra parte, implementara los
lavamanos requeridos de acuerdo a la norma segun corresponda con las Areas Funcionales
en localizacién y cantidades.

® El Proyecto deberad contemplar la instalacién de la red de cableado especializado, nodos,
equipos de video en salas de espera, equipos de cdmputo, comunicacién de voz y datos
entre las diferentes Areas Funcionales (ademas de los sistemas de telefonia)

El Hospital debera incluir elementos de flexibilidad y capacidad de expansién, ya que puede pasar
por diversos cambios y modificaciones durante la vigencia del Proyecto, por lo cual se requiere que
en la planeacion del disefio se consideren las siguientes condiciones:

e Utilizar el disefio modular para la planeacion de los espacios relacionados con las plantas
arquitectdnicas, evitando elementos estructurales que obstaculicen la funcionalidad,
operacion, circulaciones del Hospital.

e Usar caracteristicas espaciales similares en cuanto a dimensionamiento y superficie para los
ambientes con resulten repetitivos.

e Considerar espacios libres para futuras ampliaciones y expansiones, las cuales seran
diferenciadas de las areas libres o terrazas verdes o ajardinadas.

e Proyectar Ambientes de comunicacion horizontal y vertical (pasillos, elevadores, escaleras,
rampas, accesos, entre otros) ubicados de manera estratégica para optimizar la
funcionalidad de las Areas Funcionales, asi como la atencién de pacientes mediante la
separacion de flujos de circulacidn entre los usuarios.

® Establecer medidas para la facil modificacién y mantenimiento de las instalaciones
hidrosanitarias, eléctricas y especiales (incluidos gases medicinales, sistemas de
ventilacién). Se recomiendan nucleos de servicios modulares y ordenados que permitan un
facil acceso a las instalaciones para su modificacion, mantenimiento y a su vez las
instalaciones podran ramificarse por plafén en espacios de circulaciones evitando asi
sobrecostos e interrupciones de Servicios Médicos en caso de modificaciones y
mantenimiento a las edificaciones.



Las condiciones fisicas del Hospital deberdan ser gestionables, asequibles,
confortables, seguras, funcionales, de circulaciones amplias, diferenciando las circulaciones
técnicas de las circulaciones publicas, segin correspondan a cada una de las Areas
Funcionales o sectores con espacios que permitan la operacion técnica de los procesos;
entre ellos, los espacios en puertas, salas, elevadores, salidas de emergencia, rutas de
evacuacion, entre otros. También deberan incluir un adecuado tratamiento de los aspectos
técnicos y de las instalaciones fijas centrales, para permitir su mantenimiento, revisién y
control.

La solucion arquitecténica y de ingenierias deberan resolver de manera general las
necesidades de Ambientes, Servicios e interrelaciones funcionales para la adecuada
prestacion de los Servicios, de acuerdo con lo establecido en P.M.A (Programa Médico
Arquitectdnico). La responsabilidad del Contratista sera cumplir en todo momento con la
Ley Aplicable. Asimismo, mediante la interrelacién de los Ambientes que se sefialan en EL
documento 1. (Diagrama de Flujos), el Contratista debe propiciar que el personal y los
usuarios en general puedan realizar sus actividades.

Con el propdsito de generar beneficios en la operacién, el Hospital deberd contar con
accesos diferenciados de acuerdo con las actividades médicas, la provisién de los Servicios
y el manejo del publico para implementar los flujos hospitalarios adecuados. Se incluird un
acceso o vestibulo principal para el acceso de los usuarios a las Areas Funcionales, un acceso
para el ingreso del personal operativo, acceso de ambulancias para el servicio de urgencias,
acceso a estacionamiento publico (de aplicarse), acceso a estacionamiento de personal (de
aplicarse), acceso para el ingreso de insumos y materiales al almacén general, acceso para
medicamentos al almacén de farmacia, y los demas accesos requeridos. En todos los casos
deberan incluirse elementos para el acceso a personas con discapacidad.

La infraestructura fisica y las lineas vitales deben ser faciles de limpiar y mantener.
Es necesario usar materiales durables que garanticen condiciones de asepsia en los

Ambientes que asi lo requieran. Se debe evitar el cruce del material limpio y sucio, y contar
con espacios de limpieza adecuadamente ubicados en las Areas

Las circulaciones deben cumplir con las siguientes condiciones minimas:

Las rutas de desplazamiento de los pacientes ambulatorios deben estar claramente
definidas.

Los pacientes ambulatorios no deben tener acceso a las zonas y circulaciones propias del
personal médico, personal operativo ni de los pacientes internos (urgencias), durante su
desplazamiento a los Servicios Médicos ambulatorios.

Las rutas de desplazamiento de los visitantes deben ser directas hacia las salas de espera
exteriores de las Areas Funcionales y a través de circulaciones publicas y vestibulos,
evitando la circulacién forzosa de visitantes a través de los Ambientes y Areas Funcionales
gue no les corresponden o de acceso restringido.



e Las circulaciones horizontales y verticales para el traslado de residuos médico-bioldgicos
RESPEL, residuos hospitalarios, ropa sucia, caddveres y otros clasificados y sancionados
como fuentes contaminantes o de riesgo a los usuarios por la Ley Aplicable, (incluyendo lo
sefialado en el Decreto 605 de 1996 emitido por el Ministerio de desarrollo econédmico, y el
Decreto 1669 del 2002 emitido por el Ministerio del Medio Ambiente), deberan
establecerse de manera clara y diferenciada de aquellas destinadas al transito del publico,
pacientes hospitalizados y el transito de insumos y materiales limpios o que requieran de
estar alejadas de fuentes contaminantes de acuerdo con la Ley Aplicable.

e Las dimensiones de circulaciones deberdan cumplir los requerimientos minimos requeridos
en las Normas Técnicas Colombianas 5017, 4960, 4140, 4279, 4774, resolucién 4445 de
1996y resolucidon 2003 de 2014, y la Ley Aplicable, incluyendo aquellas referentes al transito
de personas con discapacidad; traslado de pacientes en camillas, entre otros. Asi mismo, las
rampas deberan cumplir con los porcentajes exigidos por la normativa colombiana.

e Lascirculaciones de Servicios, personal operativo, pacientes internos (urgencias) y el publico
en general deberdn estar diferenciadas entre si y evitar en todo momento su cruce.

e Deberan implementarse en el Proyecto los flujos de circulacidon adecuados en términos de
las Normas Técnicas Colombianas 4279,4774, 4143 y demas Ley Aplicable, para el traslado
de pacientes referenciados de otras unidades médicas a la unidad de urgencias; el
Contratista debera desarrollar los Ambientes suficientes, tanto interiores como exteriores
para que el traslado de pacientes referenciados no interfiera con la operacién del Hospital.

Se deberan contemplar los siguientes criterios en el disefio que contribuyen a la eficiencia en la
gestién hospitalaria:

® Minimizacion de las distancias que son necesarias para el desplazamiento del personal y de
los pacientes entre los diferentes Servicios Médicos, incluyendo las relaciones funcionales
que deben existir entre ellos conforme a las practicas médicas.

e Libre y rdpido acceso a las dreas de pacientes desde las estaciones de trabajo del personal
médico y las estacione de enfermeria; asi como la implementacién de la supervisidn visual
de los pacientes cuando asi lo determinen el modelo propio de atencién.

e Numero de Ambientes estrictamente necesarias para el buen funcionamiento y operacién
del Hospital.

e Circulaciones racionales, directas y de recorridos breves para la movilizacién de materiales,
insumos, alimentos y desechos.

e Agrupar las Areas Funcionales con funciones complementarias y requerimientos similares

entre si.

Divisién de los Ambientes por Area Funcional perfectamente delimitados con sus Ambientes
previstos en P.M.A. (Programa Médico Arquitecténico).



Dimensiones en Ambientes de atencion, pasillos y elevadores, que permitan las maniobras
y traslado de pacientes en sus propias camillas (incluyendo el equipo y personal de atencién
directa al paciente) en caso de ser necesario.

Las puertas de las Areas Funcionales deberan contar con la dimensién necesaria que
permita el paso de las camas de pacientes incluyendo el equipo necesario y el personal de
atencién directa al paciente. Como minimo, el Contratista deberd incluir las dimensiones
minimas y condiciones fisicas de puertas, descritas en el presente documento.

Las edificaciones del Hospital seran disefadas usando como referencia el
cumplimiento de las normas técnicas que sean aplicables para el suministro de los Servicios
Publicos y los espacios y equipos de apoyo necesarios para su manejo y distribucion a los
distintos Ambientes funcionales; entre otras, la Ley 142 de 1994, RETIE y Cddigo Eléctrico
Colombiano, la RAS 2000, la NTC 1500, , condiciones higiénico sanitarias establecidas en el
Capitulo IV delaley9°de 1979 vy sus decretos reglamentarios. (Direccidn territorial de
salud) y la Ley Aplicable.

Las instalaciones del Hospital deberdn contar con equipos ahorradores de energia
(incluyendo sensores de presencia térmicos o superiores en tecnologia, en los Ambientes
de consultorios, unidades sanitarias, cuartos sépticos y oficinas, asi como sensores de
presencia para unidades sanitarias, temporizadores, controlador de interruptores por zonas
y demads elementos propuestos por el Contratista). Se debera proyectar soluciones
arquitecténicas que permitan aprovechar al maximo la iluminacidn y ventilacién natural
para reducir la utilizacién de energia eléctrica en luminarias y/o equipos que inciden en las
condiciones de habitabilidad tales como el de aire acondicionado; asimismo, debera contar
con sistemas para el ahorro y tratamiento de aguas.

La iluminacién propuesta para el Hospital debera incluir el cumplimiento de la funcionalidad
requerida de acuerdo con las caracteristicas particulares de los Ambientes por el tipo de
actividades a desarrollar en cada uno de ellos conforme a lo establecido y en cumplimiento
de la Ley Aplicable. Asimismo, la iluminacidn en los Ambientes debera guardar condiciones
de Confort para los usuarios de manera general, la cual deberd incluir requerimientos por
encima de los minimos establecidos por el RETIE, la NTC 2050, la norma IEC 60298 y demas
Ley Aplicable.

El Contratista debera prever iluminacién especial en los Ambientes que por su naturaleza
asilo requieran; particularmente en areas especificas que requieren de interaccién continua
y prolongada de los usuarios con equipos de computo, tales como las dareas de
interpretacién de rayos X, monitoreo de CCTV, entre otros.

Las instalaciones del Hospital deberan disefiarse de manera que sea posible registrar y
diferenciar los consumos de Servicios Publicos (agua potable, energia eléctrica, gas y
telefonia) entre el Contratista, la E.S.E., en caso de que corresponda.



2.2. DISENO Y ARQUITECTURA DE LAS INSTALACIONES
2.2.1 IMAGEN

El Contratista elaborard como parte del disefio arquitectdnico del Proyecto, una propuesta estética
de las edificaciones y Ambientes que se generen en el Hospital, la cual debera respetar los siguientes
criterios:

e Es indispensable proponer accesos diferenciados para el publico en general, urgencias,
médicos, parqueadero, insumos y desechos entre otros.

e Implementar un concepto y lenguajes arquitectdnico general que se extienda a las dreas
comunes del hospital (hall de entrada o lobby, salas de espera, pasillos principales etc.) para
estos puntos es necesario tener espacios amplios, claros (iluminacion natural) y sencillos.

e Serecomienda que el vestibulo de acceso cuente con doble altura.

e El Contratista implementara criterios de interacciéon de elementos visualmente atractivos,
funcionales y armdnicos con el entorno.

e El Contratista deberd hacer una propuesta estética, integrada, innovadora, adecuada,
conforme al aspecto funcional, formal y de imagen institucional como componente
fundamental; los cuales deberdn reflejarse en el proyecto arquitectdnico, la volumetria,
acabados, sefializacién, Mobiliario y ambientacion. Implementar para las el Hospital
conceptos que implementen tecnologias ambientales y/o limpias que originen zonas con
distintos atributos arquitecténico-espaciales, como lo son diversas alturas, juegos de luz
natural.

e El disefio del Hospital incluird volumetrias congruentes con su funcion interior de manera
ordenada, moderna y practica en cumplimiento a la Ley Vigente. Se deben prever las
condiciones y caracteristicas singulares de la edificacién para enriquecer el entorno.

e Se implementara el uso de colores claros en las edificaciones del Hospital, contraste entre
elementos de vidrio, metal y pétreos claros, teniendo como objetivo otorgar al Hospital una
imagen de limpieza, pureza y asepsia.

® Los colores implementados en el disefio deberan reflejar serenidad, limpieza y armonia,
evitando especificamente colores contrastantes de manera agresiva con el entorno. En el
caso de las divisiones livianas, biombos, la carpinteria metdlica, entre otros, se deberan
implementar materiales y sistemas que favorezcan tanto durabilidad como economia en el
mantenimiento a largo plazo y debe corresponder al concepto arquitectdnico
implementado.

e La volumetria debera permitir la identificacion inmediata de accesos y servicios
dependiendo del tipo de usuario segun correspondiera al publico, exclusivo del personal
médico, pacientes ambulatorios o bien de personal administrativo. Se espera de la
volumetria congruencia constructiva con el programa arquitectdnico, un disefio discreto y
a lavez moderno que refleje sustentabilidad constructiva y de mantenimiento a largo plazo.



2.2.2 ACABADOS

AREA

RELACION DE ACABADOS

ACABADO

ESPECIFIACION

ACCESO PRINCIPAL

HALL PRINCIPAL,
RECEPCION,
ADMISION,

INFORMACION

PISO

Baldosa
vibroprensada de
granito

Resistente a trafico pesado, antideslizante (cumplir
con condiciones de seguridad y prevencion, debera
mejorar las condiciones de adherencia con la
superficie). Alta calidad, facilitara su limpieza y
proporcionara condiciones de asepsia.
Tono Claro, color: blancgris, crema acabado:
micrograno, pulido. minimo 33x33 c¢cm espesor
minimo 8mm

PARED

Estuco y Pint|ura

Estuco plastico ya sea sobre pafiete, superior o
Drywall. Pintura vinilica antibacterial satinada,
lavable, aplicada sobre estucado liso (2 manos
minimo). Tono Claro color: beige, crema, blanco,
moka o similar.

GUARDA
ESCOBA

Granito
vibroprensado

Igual a piso (continuar juntas). Tono: igual a piso,
color: igual a piso, acabado: igual a piso, H=10cm

CIELORASO

Tablero industrial
de yeso (drywall)
resistente a la
humedad. Sin
textura

Superficie continda con junta perdida. Terminado
liso, pintura satinada lavable (2 manos minimo).
Aristas reforzadas. Colocar registros de acceso para
mantenimiento (segun disefio). Tono: claro color:
blanco

PUERTAS

Aluminio y vidrio.

Acero inoxidable y

vidrio y /o Vidrio
templado laminado

Puertas de ingreso principal: doble hoja. Perfileria
y herrajes de aluminio/ acero inoxidable (segun
disefio). Puertas batientes del hall principal deben
contar con brazos electromecanicos de apertura
automatica para personas asistidas (accionamiento
mediante botdn). Puertas corredizas con sistema
automatico de riel motorizado y sensores de
aproximacion.

Vidrio doble y laminado (tipo sanduche) de 6 mm
para colocacion con marco  perimetral.
Vidrio templado e = 8 mm minimo para uso sin
marco perimetral (solo hoja). Colocar pelicula
autoadhesiva de proteccion contra impactos en la
cara interna. Perfil inferior a nivel del piso.
Vidrio y perfilaria: tono: claro color: natural

BATERIA
SANITARIA DE
BANOS
(APLICA A TODAS
LAS AREAS QUE
TENGAN UNIDAD
SANITARIA

PISO

Baldosa
vibroprensada de
granito

Resistente a trafico pesado, antideslizante (cumplir
con condiciones de seguridad y prevencion, debera
mejorar las condiciones de adherencia con la
superficie). Alta calidad, facilitara su limpieza y
proporcionara condiciones de asepsia.
Tono Claro, color: blancgris, crema acabado:
micrograno, pulido. minimo 33x33 cm espesor
minimo 8mm




Vinil y/o caucho

PVC homogéneo flexible, alto trafico. antiestatico,
fungiestatico, bactereoestatico. Resistencia a la
abrasion Grupo “T” (norma UNE-EN 649:2011 para
la clasificacion para los grupos por desgaste).. Junta
termosoldada. colocacién sobre superficie nivelada
y alisada. Tono Claro, color: blanco, gris, crema
acabado: pulido. Rollo, E= no menor a 3 mm

Mediacafia en granito fundido in situo refabricado

MEDIACANA Similar Segun Piso .
o en vinyl o caucho, altura 10 cm
GUARDA Granito Igual a piso (continuar juntas). Tono: igual a piso,
ESCOBA vibroprensado color: igual a piso, acabado: igual a piso, H=10cm
Junta entre piezas no mayor a 2mm sellada con
morteroporcelanico. Colocacidn a nivel sin resaltes
PARED Ceramica entre las piezas. Tono Claro color: beige, crema,
Blanco, moka o similar. 30 cm x .60 cm minimo, sin
bisel
Tablero industrial Superficie continta con junta perdida. Terminado
de yeso (drywall) liso, pintura satinada lavable (2 manos minimo).
resistente a la Aristas reforzadas. Colocar registros de acceso para
humedad. Sin mantenimiento (segun disefio). Tono: claro color:
textura blanco
CIELORASO Ingre'so al Area Doble hoja pivotante. Cada hoja de dos piezas (para
Funcional: Dos colocacién de vidrio) con recubrimiento superficial
tableros de mdf total de ldmina plastica tipo pet de 400 micras
(fibra de densidad minimo, adherida térmicamente y tarjeta de vidrio
media) tipo rh con ldmina de seguridad. manija de palanca en
(resistente a la acero inoxidable. Tono: claro, color: variado
humedad) acabado: solido. Hoja de puerta: A= 1,00m minimo
. H=2,10mE= 35 mm
termolaminado
Tablero de
Mdf(fibra de
densidad Una sola pieza con recubrimiento superficial total
media)tipo RH de lamina plastica tipo Pet de 400 micras minimo,
PUERTAS ) P | adherida térmicamente. Hoja de puerta: a= 1,00
(resistente a la m minimo h= 2,10 m e= 35 mm. Tono: claro, color:
humedad) variado acabado: solido
termolaminado
Fendlico
DIVISIONES DE
BATERIAS PARA Mampara solido alta resistencia a golpes, rayones, solventes y
UNIDADES fendlico o de acero | proteccién antigrafiti. Segin especificaciones del
SANITARIAS Y inoxidable fabricante. Tono: claro, color: variado
MINGITORIOS

AREA ADMINISTRATIVA Y CORREDORES




Resistente a trafico pesado, antideslizante (cumplir
con condiciones de seguridad y prevencion, debera
Baldosa mejorar las condiciones de adherencia con la
vibroprensada de superficie). Alta calidad, facilitard su limpieza y
granito proporcionara condiciones de asepsia. Tono Claro,
color: blanco o gris, crema acabado: micrograno,
pulido. minimo 33x33 cm espesor minimo 8mm
PISO
PVC homogéneo flexible, alto trafico. antiestatico,
fungiestatico, bactereoestatico. Resistencia a la
abrasion Grupo “T” (norma UNE-EN 649:2011 para
Vinil y/o caucho la clasificacion para los grupos por desgaste).. Junta
termosoldada. colocacién sobre superficie nivelada
y alisada. Tono Claro, color: blanco, gris, crema
acabado: pulido. Rollo, E= no menor a 3 mm
OFICINAS GUARDA Similar Segun Piso Mediacafia en granito prefabricado o en vinyl o
ESCOBA caucho, altura 10 cm
ADMINISTRATIVAS
2.1. , ARCHIVO, Estuco plastico ya sea sobre pafiete, superior o
ATENCION A Drywall. Pintura vinilica antibacterial satinada,
USUARIOS ,ETC. PARED Estuco y Pintura lavable, aplicada sobre estucado liso (2 manos
minimo). Tono Claro color: beige, crema, blanco,
moka o similar.
GUARDA Granito Igual a piso (continuar juntas). Tono: igual a piso,
ESCOBA color: igual a piso, acabado: igual a piso, H=10cm
Troquelado Reticulado (60 x 60 cm aprox.). Estructura nivelada,
reticulado fibra de con suspensién y juntas reforzadas para resistencia
CIELORASO o . ante movimientos sismicos. Placa desmontable
vidrio, 'ye'so carton aislante acustica. Modular segun el area. Tono:
o similares claro, color: blanco
Tablero de
Mdf(fibra de Una sola pieza con recubrimiento superficial total
densidad media) de lamina plastica tipo Pet de 400 micras minimo,
PUERTAS tipo RH (resistente adherida térmicamente. Tono: claro, color: variado
a la humedad) acabado: solido. Hoja de puerta: A= 1,00m minimo
termolaminado H=2,10mE=35mm
Fendlico
3. CORREDORES GENERALES ( ENTRE UNIDADES FUNCIONALES )
Resistente a trafico pesado, antideslizante (cumplir
con condiciones de seguridad y prevencion, debera
Baldosa mejorar las condiciones de adherencia con la
vibroprensada de superficie). Alta calidad, facilitard su limpieza y
granito proporcionara condiciones de asepsia. Tono Claro,
color: blanco gris, crema acabado: micrograno,
CORREDORES pulido. minimo 33x33 cm espesor minimo 8mm
31 ENTRE TODAS LAS PISO
UNIDADES
FUNCIONALES PVC homogéneo flexible, alto trafico. antiestatico,

Vinil y/o caucho

fungiestatico, bactereoestatico. Resistencia a la
abrasion Grupo “T” (norma UNE-EN 649:2011 para
la clasificacidn para los grupos por desgaste). Junta
termosoldada. colocacién sobre superficie nivelada
y alisada. Tono Claro, color: blanco, gris, crema
acabado: pulido. Rollo, E= no menor a 3 mm




Mediacafia en  granito fundido in situo o

MEDIACANA Similar Segun Piso prefabricado o en vinyl o caucho, segin piso
H=10CM R=5CM Aprox.
Estuco plastico ya sea sobre pafiete, superior o
Drywall. Pintura vinilica antibacterial satinada,
PARED Estuco y Pintura lavable, aplicada sobre estucado liso (2 manos
minimo). Tono Claro color: beige, crema, blanco,
moka o similar.
Tablero industrial Superficie continta con junta perdida. Terminado
de yeso (drywall) liso, pintura satinada lavable (2 manos minimo).
CIELO RASO resistente a la Aristas reforzadas. Colocar registros de acceso para
humedad. Sin mantenimiento (segun disefio). Tono: claro color:
textura blanco
Ingre'.so al Area Doble hoja pivotante. Cada hoja de dos piezas (para
Funcional: Dos colocacién de vidrio) con recubrimiento superficial
tableros de mdf total de ldmina plastica tipo pet de 400 micras
(fibra de densidad minimo, adherida térmicamente y tarjeta de vidrio
PUERTAS S\ - . .
media) tipo rh con ldmina de seguridad. manija de palanca en
(resistente a la acero inoxidable . Tono: claro, color: variado
humedad) acabado: solido. Hoja de puerta: A= 1,00m minimo
. H=2,10mE=35 mm
termolaminado
4 URGENCIAS
Resistente a trafico pesado, antideslizante (cumplir
con condiciones de seguridad y prevencion, debera
Baldosa mejorar las condiciones de adherencia con la
vibroprensada de superficie). Alta calidad, facilitard su limpieza y
granito proporcionara condiciones de asepsia. Tono Claro,
color: blanco gris, crema acabado: micrograno,
pulido. minimo 33x33 cm espesor minimo 8mm
PISO
TRIAGE, :VC homogéne;) flexible, alto trafico. antiestétic?,
< ungiestatico, bactereoestatico. Resistencia a la
OBSERVACION, abrasion Grupo “T” (norma UNE-EN 649:2011 para
CURACIONES, Vinil y/o caucho la clasificacién para los grupos por desgaste).. Junta
SALA DE termosoldada. colocacién sobre superficie nivelada
a1, PROCED|M|EN’TOS; y alisada. Tono Claro, color: blanco, gris, crema
REANIMACION, acabado: pulido. Rollo, E= no menor a 3 mm
ESPACIOS
COMUNES DE LAS Mediacafia en  granito fundido in situo o
UNIDADES MEDIACANA Similar Segun Piso prefabricado o en vinyl o caucho, segin piso
FUNCIONALES H=10CM R=5CM Aprox
Estuco plastico ya sea sobre pafiete, superior o
Drywall. Pintura vinilica antibacterial satinada,
PARED Estuco y Pintura lavable, aplicada sobre estucado liso (2 manos
minimo). Tono Claro color: beige, crema, blanco,
moka o similar.
Tablero industrial Superficie continda con junta perdida. Terminado
cementicio libre de liso, pintura satinada lavable (2 manos minimo).
CIELO RASOS Aristas reforzadas. Colocar registros de acceso para

asbesto tipo super
board

mantenimiento (segln disefio). Tono: claro color:
blanco




Tablero industrial
de yeso (drywall)
resistente a la
humedad. Sin
textura

Superficie continda con junta perdida. Terminado
liso, pintura satinada lavable (2 manos minimo).
Aristas reforzadas. Colocar registros de acceso
para mantenimiento (segun disefio). Tono: claro
color: blanco

Ingreso al Area
Funcional: dos
tableros de mdf
(fibra de densidad
media) tipo rh
(resistente a la
humedad)
termolaminado

Doble hoja pivotante. Cada hoja de dos piezas (para
colocacién de vidrio) con recubrimiento superficial
total de lamina plastica tipo pet de 400 micras
minimo, adherida térmicamente y tarjeta de vidrio
con ldmina de seguridad, manija de palanca en
acero inoxidable. Deberd contar con guarda
camillas Tono: claro, color: variado , acabado:
solido. Hoja de puerta: A= 1,00m minimo H=
2,10mE=35mm

PUERTAS
Observacion,
curacionesy Perfileria de aluminio. Vidrio templado e= 6 mm
procedimientos: con pelicula autoadhesiva de proteccion contra
aluminio y vidrio impactos en la cara interna. Perfil inferior a nivel
(mampara con del piso. Vidrio y perfileria: Tono: claro color:
puerta natural. Doble hoja: A= 1,20 m cada hoja H=2,10 m
corrediza)
5 AREAS HOSPITALARIAS
Resistente a trafico pesado, antideslizante (cumplir
con condiciones de seguridad y prevencion, debera
Baldosa mejorar las condiciones de adherencia con la
vibroprensada de superficie). Alta calidad, facilitard su limpieza y
granito proporcionard condiciones de asepsia. Tono Claro,
color: blanco gris, crema acabado: micrograno,
pulido. minimo 33x33 cm espesor minimo 8mm
PISO
PVC homogéneo flexible, alto trafico. antiestatico,
fungiestatico, bactereoestatico. Resistencia a la
abrasiéon Grupo “T” (norma UNE-EN 649:2011 para
SALA DE Vinil y/o caucho la clasificacion para los grupos por desgaste). Junta
TRATAMIENTO, termosoldada. colocacién sobre superficie nivelada
CUBICULOS, y alisada. Tono Claro, color: blanco, gris, crema
51 CONSULTORIO, acabado: pulido. Rollo, E= no menor a 3 mm
- ESPACIOS
COMUNES GUARDAESCOB Granito Igual a piso (continuar juntas). Tono: igual a piso,
DE LAS UNIDADES A vibroprensado color: igual a piso, acabado: igual a piso, H=10cm
FUNCIONALES Mediacafia en  granito fundido in situo o
MEDIACANA Similar Segun Piso prefabricado o en vinyl o caucho, segun piso
H=10CM R=5CM Aprox
Estuco plastico ya sea sobre parfiete, superior o
Drywall. Pintura vinilica antibacterial satinada,
PARED Estuco y Pintura lavable, aplicada sobre estucado liso (2 manos
minimo). Tono Claro color: beige, crema, blanco,
moka o similar.
Tablero industrial S.uperf.icie contir'lua con junta perdida. Terr'nivnado
cementicio libre de liso, pintura satinada lavable (2 manos minimo).
CIELORASO Aristas reforzadas. Colocar registros de acceso para

asbesto tipo super
board

mantenimiento (segun disefio). Tono: claro color:
blanco




Tablero industrial
de yeso (drywall)
resistente a la
humedad. Sin
textura

Superficie continda con junta perdida. Terminado
liso, pintura satinada lavable (2 manos minimo).
Aristas reforzadas. Colocar registros de acceso
para mantenimiento (segun disefio). Tono: claro
color: blanco

Ingreso al Area
Funcional: dos
tableros de mdf
(fibra de densidad
media) tipo rh
(resistente a la
humedad)

Doble hoja pivotante. Cada hoja de dos piezas (para
colocacién de vidrio) con recubrimiento superficial
total de lamina plastica tipo pet de 400 micras
minimo, adherida térmicamente y tarjeta de vidrio
con ldmina de seguridad, manija de palanca en
acero inoxidable. Deberd contar con guarda
camillas Tono: claro, color: variado, acabado:
sélido. Hoja de puerta: A= 1,00m minimo H=

PUERTAS termolaminado 2,10mE= 35 mm
Sala de
procedimientos y Perfileriz’a de aluminio. \(idrio templadq ’e= 6 mm
P con pelicula autoadhesiva de proteccion contra
cubiculos . A e .
lumini dri impactos en la cara interna. Perfil inferior a nivel
aluminio y vidrio del piso. Vidrio y perfileria: Tono: claro color:
(mampara con natural. Doble hoja: A= 1,20 m cada hoja H=2,10 m
puerta corrediza)
6 CONSULTA EXTERNA
Resistente a trafico pesado, antideslizante (cumplir
con condiciones de seguridad y prevencion, debera
Baldosa mejorar las condiciones de adherencia con la
vibroprensada de superficie). Alta calidad, facilitard su limpieza y
granito proporcionard condiciones de asepsia. Tono Claro,
color: blanco gris, crema acabado: micrograno,
pulido. minimo 33x33 cm espesor minimo 8mm
PISO
PVC homogéneo flexible, alto trafico. antiestatico,
fungiestatico, bactereoestatico. Resistencia a la
abrasiéon Grupo “T” (norma UNE-EN 649:2011 para
CORREDORES, Vinil y/o caucho la clasificacion para los grupos por desgaste). Junta
SALA DE ESPERA termosoldada. colocacién sobre superficie nivelada
GENERAL, y alisada. Tono Claro, color: blanco, gris, crema
61 CONSULTORIOS, acabado: pulido. Rollo, E= no menor a 3 mm
- ESPACIOS
COMUNES DE LAS Estuco plastico ya sea sobre pafiete, superior o
UNIDADES Drywall. Pintura vinilica antibacterial satinada,
FUNCIONALES PARED Estuco y Pintura lavable, aplicada sobre estucado liso (2 manos
minimo). Tono Claro color: beige, crema, blanco,
moka o similar.
GUARDAESCOB Granito Igual a piso (continuar juntas). Tono: igual a piso,
A vibroprensado color: igual a piso, acabado: igual a piso, H=10cm
Mediacafia en granito fundido in situo o
MEDIA CANA Similar Segun Piso prefabricado o en vinyl o caucho, segin piso
H=10CM R=5CM Aprox
Tablero industrial S.uperf.icie contir'lua con junta perdida. Terr'nivnado
cementicio libre de liso, pintura satinada lavable (2 manos minimo).
CIELORASOS Aristas reforzadas. Colocar registros de acceso para

asbesto tipo super
board

mantenimiento (segun disefio). Tono: claro color:
blanco




Tablero industrial
de yeso (drywall)
resistente a la
humedad. Sin
textura

Superficie continda con junta perdida. Terminado
liso, pintura satinada lavable (2 manos minimo).
Aristas reforzadas. Colocar registros de acceso para
mantenimiento (segln disefio). Tono: claro color:
blanco

Ingreso al Area
Funcional: dos
tableros de mdf
(fibra de densidad
media)
tipo rh (resistente a
la humedad)

Doble hoja pivotante. Cada hoja de dos piezas (para
colocacién de vidrio) con recubrimiento superficial
total de lamina plastica tipo pet de 400 micras
minimo, adherida térmicamente y tarjeta de vidrio
con ldmina de seguridad, manija de palanca en
acero inoxidable. Deberd contar con guarda
camillas Tono: claro, color: variado , acabado:
sélido. Hoja de puerta: A= 1,00m minimo H=

PUERTAS termolaminado 2,10mE= 35 mm
Observacion, )
curaciones y Perfileria de aluminio. Vidrio templado e= 6 mm
. con pelicula autoadhesiva de proteccion contra
procedimientos: . A e .
. A impactos en la cara interna. Perfil inferior a nivel
aluminioy vidrio del piso. Vidrio y perfileria: Tono: claro color:
(mampara con natural. Doble hoja: A= 1,20 m cada hoja H=2,10 m
puerta corrediza)
7 IMAGENOLOGIA
Resistente a trafico pesado, antideslizante (cumplir
con condiciones de seguridad y prevencion, debera
Baldosa mejorar las condiciones de adherencia con la
vibroprensada de superficie). Alta calidad, facilitard su limpieza y
granito proporcionard condiciones de asepsia. Tono Claro,
color: blanco gris, crema acabado: micrograno,
pulido. minimo 33x33 cm espesor minimo 8mm
PISO
PVC homogéneo flexible, alto trafico. antiestatico,
fungiestatico, bactereoestatico. Resistencia a la
abrasiéon Grupo “T” (norma UNE-EN 649:2011 para
Vinil y/o caucho la clasificacion para los grupos por desgaste). Junta
termosoldada. colocacién sobre superficie nivelada
y alisada. Tono Claro, color: blanco, gris, crema
acabado: pulido. Rollo, E= no menor a 3 mm
7.1. RAYOS X
Mediacafia en  granito fundido in situo o
MEDIA CANA Similar Segun Piso prefabricado o en vinyl o caucho, segun piso
H=10CM R=5CM Aprox
CUARDAESCOB Granito Igual a piso (continuar juntas). Tono: igual a piso,
A vibroprensado color: igual a piso, acabado: igual a piso, H=10cm
Estuco plastico ya sea sobre parfiete, superior o
Drywall. Pintura vinilica antibacterial satinada,
PARED Estuco y Pintura lavable, aplicada sobre estucado liso (2 manos
minimo). Tono Claro color: beige, crema, blanco,
moka o similar.
Tablero industrial Superficie continda con junta perdida. Terrpinado
cementicio libre de liso, pintura satinada lavable (2 manos minimo).
CIELORASO Aristas reforzadas. Colocar registros de acceso para

asbesto tipo super
board

mantenimiento (segun disefio). Tono: claro color:
blanco




Tablero industrial
de yeso (drywall)
resistente a la
humedad. Sin
textura

Superficie continda con junta perdida. Terminado
liso, pintura satinada lavable (2 manos minimo).
Aristas reforzadas. Colocar registros de acceso para
mantenimiento (segln disefio). Tono: claro color:
blanco

Radiologia, puertas
metalicas
emplomadas (segun
emisidn de equipo).

Producto requiere de certificacion internacional,
garantia, instalacion y mantenimiento del
fabricante. Disefio con incorporacion de ldmina de
plomo interna para barrera de radiacion vy

Resonancia hermeticidad en bordes. Tono: claro, color: variado
magnética: puerta acabado: s¢lido. Hoja de puerta: A=1,00m minimo
metilica H= 2,10m E= 35 mm Hoja de puerta: A= 1,00m
minimo H=2,10m E= 35 mm
plomada
PUERTAS
Ultrasonido,
atencion a la mujer,
area Una sola pieza con recubrimiento superficial total
técnica: tablero de de Iamlna F’)Iaspca tipo pet.de. 400 mlc.raslmlnlmo,
) adherida térmicamente. Vidrio y perfilaria: tono:
md.f (fibra dej claro color: natural Doble hoja: A= 1,20 m cada hoja
densidad media) H=2,10 m
tipo Rh (resistente a
la
8. AREA DE LABORATORIO
Resistente a trafico pesado, antideslizante (cumplir
con condiciones de seguridad y prevencion, debera
Baldosa mejorar las condiciones de adherencia con la
vibroprensada de superficie). Alta calidad, facilitard su limpieza y
granito proporcionard condiciones de asepsia. Tono Claro,
color: blanco gris, crema acabado: micrograno,
pulido. minimo 33x33 cm espesor minimo 8mm
PISO
PVC homogéneo flexible, alto trafico. antiestatico,
fungiestatico, bactereoestatico. Resistencia a la
abrasiéon Grupo “T” (norma UNE-EN 649:2011 para
Vinil y/o caucho la clasificacidn para los grupos por desgaste). Junta
TOMA DE termosoldada. colocacién sobre superﬁcie' nivelada
MUESTRAS Y ARAS y allsada'. Tgno Claro, c_olor. blanco, gris, crema
acabado: pulido. Rollo, E= no menor a 3 mm
8.1. DE
PROCEDIMIENTOS Mediacafia en  granito fundido in situo o
Y ANALISIS MEDIA CANA Similar Segun Piso refabricado o en vinyl o caucho, segin piso
H=10CM R=5CM Aprox
CUARDAESCOB Granito Igual a piso (continuar juntas). Tono: igual a piso,
A vibroprensado color: igual a piso, acabado: igual a piso, H=10cm
Estuco plastico ya sea sobre parfiete, superior o
Drywall. Pintura vinilica antibacterial satinada,
PARED Estuco y Pintura lavable, aplicada sobre estucado liso (2 manos
minimo).Tono Claro color: beige, crema, blanco,
moka o similar.
Tablero industrial Superficie continda con junta perdida. Terminado
cementicio libre de liso, pintura satinada lavable (2 manos minimo).
CIELORASO Aristas reforzadas. Colocar registros de acceso para

asbesto tipo super
board

mantenimiento (segun disefio). Tono: claro color:
blanco




Tablero industrial
de yeso (drywall)
resistente a la
humedad. Sin
textura

Superficie continda con junta perdida. Terminado
liso, pintura satinada lavable (2 manos minimo).
Aristas reforzadas. Colocar registros de acceso para
mantenimiento (segln disefio). Tono: claro color:
blanco

PUERTAS

Ingreso al Area
Funcional: dos
tableros de mdf
(fibra de densidad
media) tipo rh
(resistente a la
humedad)
termolaminado

Doble hoja pivotante. Cada hoja de dos piezas (para
colocacién de vidrio) con recubrimiento superficial
total de lamina plastica tipo pet de 400 micras
minimo, adherida térmicamente y tarjeta de vidrio
con ldmina de seguridad, manija de palanca en
acero inoxidable. Deberd contar con guarda
camillas Tono: claro, color: variado , acabado:
solido. Hoja de puerta: A= 1,00m minimo H=
2,10mE=35mm

Areas de analitica,
etc.aluminioy
vidrio (mampara
con puerta
corrediza)

Perfileria de aluminio. Vidrio templado e= 6 mm
con pelicula autoadhesiva de proteccion contra
impactos en la cara interna. Perfil inferior a nivel
del piso. Vidrio y perfileria: Tono: claro color:
natural. Doble hoja: A= 1,20 m cada hoja H=2,10 m

ESTERILIZACION

9.1.

RECEPCION DE
MATERIAL SUCIO,
LAVADO DE
CARROS, CARROS
LIMPIOS, ZONA DE
LAVADO Y
CLASIFICACION

PISO

Baldosa
vibroprensada de
granito

Resistente a trafico pesado, antideslizante (cumplir
con condiciones de seguridad y prevencion, debera
mejorar las condiciones de adherencia con la
superficie). Alta calidad, facilitara su limpieza y
proporcionara condiciones de asepsia. Tono Claro,
color: blanco gris, crema acabado: micrograno,
pulido. minimo 33x33 cm espesor minimo 8mm

Vinil y/o caucho

PVC homogéneo flexible, alto trafico. antiestatico,
fungiestatico, bactereoestatico. Resistencia a la
abrasiéon Grupo “T” (norma UNE-EN 649:2011 para
la clasificacidn para los grupos por desgaste). Junta
termosoldada. colocacién sobre superficie nivelada
y alisada. Tono Claro, color: blanco, gris, crema
acabado: pulido. Rollo, E= no menor a 3 mm

MEDIA CANA

Similar Segun Piso

Mediacafia en  granito fundido in situo o
prefabricado o en vinyl o caucho, segun piso
H=10CM R=5CM Aprox

PARED

Vinil y/o caucho

PVC homogéneo flexible, alto trafico. antiestatico,
fungiestatico, bactereoestatico. Resistencia a la
abrasion Grupo “T” (norma UNE-EN 649:2011 para
la clasificacidn para los grupos por desgaste). Junta
termosoldada. colocacién sobre superficie nivelada
y alisada. Tono Claro, color: blanco, gris, crema
acabado: pulido. Rollo, E= no menor a 3 mm

CIELORASOS

Tablero industrial

cementicio libre de

asbesto tipo super
board

Superficie continda con junta perdida. Terminado
liso, pintura satinada lavable (2 manos minimo).
Aristas reforzadas. Colocar registros de acceso para
mantenimiento (segln disefio). Tono: claro color:
blanco




Tablero industrial
de yeso (drywall)
resistente a la

Superficie continda con junta perdida. Terminado
liso, pintura satinada lavable (2 manos minimo).
Aristas reforzadas. Colocar registros de acceso para

humedad. Sin mantenimiento (segun disefio). Tono: claro color:
textura blanco
Tablero de
Mdf(fibra
dedensidad Una sola pieza con recubrimiento superficial total

media)tipo RH

de lamina plastica tipo Pet de 400 micras minimo,

PUERTAS ) adherida térmicamente. Hoja de puerta: a= 1,00 m
(resistente a la minimo h= 2,10 m e= 35 mm. Tono: claro, color:
humedad) variado acabado: solido
termolaminado
Fendlico
Resistente a trafico pesado, antideslizante (cumplir
con condiciones de seguridad y prevencion, debera
Baldosa mejorar las condiciones de adherencia con la
vibroprensada de superficie). Alta calidad, facilitard su limpieza y
granito proporcionard condiciones de asepsia. Tono Claro,
color: blanco gris, crema acabado: micrograno,
pulido. minimo 33x33 cm espesor minimo 8mm
MATERIAL LIMPIO, PISOS
ZONA DE , ) . e
PREPARACIéN, PVC ‘hon]o‘geneo flexible, aI’tc'J traflco.. antlgstatlco,
fungiestatico, bactereoestatico. Resistencia a la
ZONA DE abrasién Grupo “T” (norma UNE-EN 649:2011 para
AUTOCLAVES, Vinil y/o caucho la clasificacidn para los grupos por desgaste). Junta
ZONA termosoldada. colocacién sobre superficie nivelada
DE y alisada. Tono Claro, color: blanco, gris, crema
9.2 ESTERILIZACION, acabado: pulido. Rollo, E= no menor a 3 mm
o MATERIAL ESTERIL
Y ENTREGA, Mediacafia en granito fundido in situo o
APOYO Y MEDIA CANA Similar Segun Piso prefabricado o en vinyl o caucho, segun piso
SUMINISTROS, H=10CM R=5CM Aprox
ESPACIOS Estuco plastico ya sea sobre pafiete, superior o
COMUNES DE LAS Drywall. Pintura vinilica antibacterial satinada,
UNIDADES PARED Estuco y Pintura lavable, aplicada sobre estucado liso (2 manos
FUNCIONALES minimo). Tono Claro color: beige, crema, blanco,
moka o similar.
Tablero industrial » o ] ) )
de yeso (gypsum §uperﬁue contlr?ua con junta perdida. TerrTu'nado
board) resistente a liso, pintura satinada lavable (2 manos minimo).
CIELORASOS Aristas reforzadas. Colocar registros de acceso para
la humedad, mantenimiento (segun disefio). Tono: claro color:
acabado sin textura | pjanco
ni juntas
10. FARMACIA
Resistente a trafico pesado, antideslizante (cumplir
FARMACIA con condiciones de seguridad y prevencion, debera
Baldosa mejorar las condiciones de adherencia con la
10.1 INTERNA, . - ) e -
PISOS vibroprensada de superficie). Alta calidad, facilitara su limpieza y
ALMACENAMIENT granito proporcionara condiciones de asepsia. Tono Claro,
O, Y DEPOSITOS color: blanco gris, crema acabado: micrograno,

pulido. minimo 33x33 cm espesor minimo 8mm




Vinil y/o caucho

PVC homogéneo flexible, alto trafico. antiestatico,
fungiestatico, bactereoestatico. Resistencia a la
abrasion Grupo “T” (norma UNE-EN 649:2011 para
la clasificacion para los grupos por desgaste).. Junta
termosoldada. colocacién sobre superficie nivelada
y alisada. Tono Claro, color: blanco, gris, crema
acabado: pulido. Rollo, E= no menor a 3 mm

Mediacafia en  granito fundido in situo o

MEDIA CANA Similar Segun Piso prefabricado o en vinyl o caucho, segin piso
H=10CM R=5CM Aprox
CUARDAESCOB Granito Igual a piso (continuar juntas). Tono: igual a piso,
A vibroprensado color: igual a piso, acabado: igual a piso, H=10cm
Estuco plastico ya sea sobre parfiete, superior o
Drywall. Pintura vinilica antibacterial satinada,
PARED Estuco y Pintura lavable, aplicada sobre estucado liso (2 manos
minimo). Tono Claro color: beige, crema, blanco,
moka o similar.
Tablero industrial §uperficie contir?ua con junta perdida. Tern"\i.nado
R liso, pintura satinada lavable (2 manos minimo).
cementicio libre de ) )
besto ti ) Aristas reforzadas. Colocar registros de acceso para
asbesto tipo super mantenimiento (segln disefio). Tono: claro color:
board blanco
CIELORASOS ; ;
Tablero industrial Superficie contintia con junta perdida. Terminado
de yeso (drywall) liso, pintura satinada lavable (2 manos minimo).
resistente a la Aristas reforzadas. Colocar registros de acceso para
humedad. Sin mantenimiento (segun disefio). Tono: claro color:
textura blanco
11. SERVIVIOS GENERALES
Resistente a trafico pesado, antideslizante (cumplir
con condiciones de seguridad y prevencion, debera
Baldosa mejorar las condiciones de adherencia con la
PISOS vibroprensada de superficie). Alta calidad, facilitard su limpieza y
granito proporcionara condiciones de asepsia. Tono Claro,
color: blanco gris, crema acabado: micrograno,
pulido. minimo 33x33 cm espesor minimo 8mm
CUARDAESCOB Granito Igual a piso (continuar juntas). Tono: igual a piso,
11.1 CAFETERIA A vibroprensado color: igual a piso, acabado: igual a piso, H=10cm
Estuco plastico ya sea sobre parfiete, superior o
Drywall. Pintura vinilica antibacterial satinada,
PARED Estuco y Pintura lavable, aplicada sobre estucado liso (2 manos
minimo). Tono Claro color: beige, crema, blanco,
moka o similar.
Tablero industrial S.uperf.icie contir'lua con junta perdida. Terr'nivnado
cementicio libre de liso, pintura satinada lavable (2 manos minimo).
CIELORASOS Aristas reforzadas. Colocar registros de acceso para

asbesto tipo super
board

mantenimiento (segun disefio). Tono: claro color:
blanco




PUERTAS

Aluminio y vidrio.
Acero inoxidable y
vidrio y /o vidrio
templado laminado

Puertas de ingreso principal: doble hoja. Perfileria
y herrajes de aluminio/ acero inoxidable (segun
disefio). Puertas batientes del hall principal deben
contar con brazos electromecanicos de apertura
automadtica para personas asistidas (accionamiento
mediante botodn). Puertas corredizas con sistema
automatico de riel motorizado y sensores de
aproximacién. Vidrio doble y laminado (tipo
sanduche) de 6 mm para colocacién con marco
perimetral. Vidrio templado e =8 mm minimo para
uso sin marco perimetral (solo hoja). Colocar
pelicula autoadhesiva de proteccién contra
impactos en la cara interna. Perfil inferior a nivel
del piso.
Vidrio y perfileria: tono: claro color: natural A=
variable h= 2,10 m. e= variable, segin material y
disefio. E= variable, segin material y disefio.
Dimensiones por hoja: a= 1,00 - 1,20 m.

11.2

BODEGAS,
ALMACENES Y
CUARTOS DE
MAQUINAS.

PISOS

Pintura en franja de
sefializacién
sobre hormigoén
masillado,
terminado
alisado y pulido.

Superficie lisa, regular, nivelada, sin resaltes,
altamente resistente a la abrasiéon. Mortero
hidréfugo. Prever junta de dilatacion debidamente
sellada. La pintura deberd ser segura para los
usuarios y el medio ambiente, de facil limpieza, Con
cintas de sefializacién de areas, Tono claro, color:
blanco, gris, crema acabado: pulido

CIELORASOS

N/a

Segun disefio.

PUERTAS

Perfiles y planchas
de acero
galvanizado

Una hoja o doble hoja. Puertas batientes,
corredizas o enrollables, Vidrio y perfilaria: tono:
claro color: natura. A= variable h= 2,10 m.
e= variable, segin material y disefio. E= variable,

segun material y disefio.

El Contratista deberd emplear pinturas certificadas en hospitales, con afeccion de humedad, moho,
salitre, bacterias, o como barrera de prevencién de infecciones nosocomiales.

Los materiales que el Contratista emplee en los acabados deberan ser seguros para los usuarios y el
medio ambiente.

Para los marcos de ventaneria, el Contratista debera implementar aluminio o cualquier otro material
de alta durabilidad que no genere elementos de acumulacién de bacterias, hongos ni promueva la
acumulacidn de polvo.

El Contratista se encontrara en libertad de proponer acabados distintos a los referidos, siempre que
no sean objetados por la supervisién, y cumplan con las caracteristicas en este apartado y sean
similares o superiores en calidad. El Contratista debera presentar las respectivas fichas técnicas de
los materiales y/o especificaciones de los fabricantes o proveedores.

La informacién anterior no exime al Contratista de su responsabilidad respecto al disefio y ejecucion
de la construccion de los Ambientes, debiendo verificar que los materiales y acabados referidos en



este apartado, correspondan al cumplimiento de la Guia Técnica Colombiana 118, y la Ley Aplicable,
resolucidn 4445 de 1996, resolucion 3100 de 2019 y todas aquellas que apliquen al respecto.

Respecto a lo anterior, el Contratista deberd emplear materiales que cumplan con los
requerimientos de la Ley Aplicable para su uso en espacios hospitalarios y los Ambientes segin
corresponda, y que a su vez sean seguros para los usuarios. La Supervision, podra solicitar al
Contratista las fichas técnicas y especificaciones que demuestren que los materiales cumplen con lo
sefialado anteriormente, a lo cual el Contratista no podra negarse.

En ningun caso se permitira que el cableado o tuberias de las instalaciones sean implementados de
manera aparente y por encima de muros o pisos, al interior de los Ambientes funcionales.

Los materiales de acabados propuestos para los espacios deberdn implementarse con aspecto
agradable, antibacteriales, no incluyan sustancias toxicas, irritantes o inflamables, de fAacil
mantenimiento, facil limpieza, con alta resistencia a la abrasidon superficial y abrasién profunda, al
ataque quimico y al manchado y que sean de alta calidad y durabilidad. El Contratista deberd utilizar
materiales, que cumplan con las exigencias de proteccidén y asepsia adecuadas para el servicio en el
gue se localiza, y acordes con su propuesta de criterios de sustentabilidad para el Proyecto.

Asimismo, las pinturas utilizadas en el Hospital deberan ser seguras para los usuarios y el medio
ambiente.

Ademas de lo sefalado respecto a los pisos en la tabla de acabados, el Contratista debera tomar
cumplir con los siguientes aspectos para la seleccién de materiales de los pisos del Hospital:

e Los materiales para pisos en los Ambientes de atencidn a pacientes deben soportar un alto
trafico debido a la gran cantidad de usuarios y artefactos moviles, por lo que deben ser
resistentes, conductores y homogéneos, ademds de contar con caracteristicas que
favorezcan su facil limpieza y de resistencia térmica, eléctrica, a la luz al fuego y al desgaste
en general.

® Los pisos deben ser asépticos en dreas de manejo y procedimientos médico- cientificos,
no deben poseer grietas, ni uniones entre muros donde pueda acumularse suciedad o
microorganismos; deben ser totalmente lisos y repelentes a sustancias, de manera que se
facilite su limpieza.

e Los pisos deben implementarse continuos y homogéneos por zonas, evitando desniveles
o levantamientos y deficiencias en la calidad de su colocacion, a fin de evitar caidas,
tropezones o accidentes a los usuarios y personal de la E.S.E. durante el desarrollo de sus
actividades, asi como permitir el transito seguro de pacientes en sillas de ruedas o en
camas y camillas, cuyo estado sea delicado y los movimientos bruscos les sean
contraproducentes.

® En los casos donde se utilice lo losetas ceramicas, se deberdn implementar despieces
grandes con el fin de tener menos uniones posibles entre pieza y pieza ceramica; éstas
deberan ser de alto trafico o alta resistencia y de colores claros. Deberan implementarse
preferentemente sin juntas.



En dreas y Ambientes de procedimientos de urgencias y partos, se deberan cumplir con los
siguientes criterios:

® Los pisos en areas de partos y procedimientos deberan ser antiestaticos, sin costuras en
toda su superficie, con uniones imperceptibles de acuerdo al ancho del rollo.

® Deberan ser a prueba de caidas por deslizamiento.

® Los pisos en estas dreas seran de tipo conductivo, conforme a los requerimientos de las
normativas EN1081, ESD S7.1, BS EN/IEC 61340, y la Ley Aplicable.

e Las medias cafias en pisos de las areas de partos, urgencias y laboratorios deberan ser
continuas con el piso, sin juntas ni dilataciones que interrumpan dicha continuidad,
evitando en todo momento que se propicien la acumulacién de polvo, formacion de
hongos ni el asentamiento de residuos.

Los acabados propuestos por el Contratista deberdn ser en lo general, de alta calidad, resistentes,
de facil limpieza y acordes a las funciones de los Ambientes en los que se implementen.

Los acabados deberan corresponder al cumplimiento de la Ley Aplicable para personas con
discapacidad en todos los Ambientes del Hospital, tanto interiores como interiores; incluyendo las
disposiciones sefaladas en el Decreto 1538 de 2005, la NTC 4143, NTC 4145, NTC 4201 y las que
sean pertinentes.

2.2.3 ESPACIOS ARQUITECTONICOS

Para determinar la disposicion de los Ambientes arquitecténicos, el Contratista debera incluir
ademas del P.M.A. (Programa Médico Arquitectdnico) el Documento 1. Diagrama de Flujos.

Derivado de la dindmica que se da en los edificios para la salud en funciéon de los constantes cambios
de dinamica demografica, tecnoldgica, de epidemiologia, diagndsticos y técnicas médicas, es
inconveniente comprometer soluciones definitivas y/o uniformes para los diferentes Ambientes.
Durante el proceso de disefio se deberdn implementar Ambientes versatiles y flexibles, libres de
obstdculos estructurales que permitan el reordenamiento, crecimiento o adaptacidn de Ambientes
a nuevas soluciones que pudieran surgir de lo anterior.

Por lo anterior, se requiere de un enfoque que contemple las condiciones basicas para el
planteamiento de soluciones que promuevan la mas alta calidad en la atencién médica centrada en
los usuarios, debido a la complejidad operativa en los diferentes Servicios Médicos.

Cada Ambiente destinado a la prestacidn de Servicios Médicos sustantivos y aquellos considerados
de apoyo deberan implementar y mantener un ambiente seguro para pacientes, personal y el
publico. Asimismo, cada Ambiente debera dar cumplimiento a lo indicado por los criterios de
seguridad en casos de emergencia de la localidad y en su caso por el Cuerpo oficial de bomberos,
asi como de las autoridades de las dependencias locales, nacionales y las competentes segun
corresponda.



Las condiciones de asoleamiento, vientos dominantes entre otros, seran factores que deberan
tomarse en cuenta tanto para garantizar el Confort de los usuarios como para cumplir con los
requerimientos de sustentabilidad, eficiencia energética y Hospitales Seguros y en la Ley Aplicable,
incluyendo el Decreto 2240 de 1996, el RETIE, la Ley 142 de Servicios Publicos. Asimismo, la
orientacion de los Ambientes debera obedecer a las condiciones climaticas del sitio, los criterios de
bioclimatica, las normas institucionales de la E.S.E., de acuerdo a proyectos hospitalarios y de
acuerdo a la ubicacién propuesta de Ambientes cuya ubicacidén sea restrictiva con relacién a las
actividades, usuarios o insumos requeridos en su interior y que las mismas sean sancionables por la
Ley Aplicable.

El disefio de los Ambientes debera incluir la continuidad de la prestacién de los servicios médicos,
por lo cual el Contratista debera incluir, ademas de los criterios minimos sefialados en el presente
Apéndice, los siguientes:

® Los Ambientes y circulaciones en todo el Hospital deberdn implementar una altura libre
minima de 2.70m (dos puntos setenta metros), contados desde el nivel de piso terminado,
hasta el lecho bajo del cielo raso, salvo en los casos sefialados en lo mencionado a
continuacion.

® En salas de espera se deberd implementar una altura libre minima de 3.00m (tres metros),
contados desde el nivel de piso terminado, hasta el lecho bajo del cielo raso.

En Ambientes especiales se debera implementar una altura libre minima de 3.00m (tres metros) o
mayor, desde el piso terminado hasta el lecho bajo del cielo raso, de acuerdo con los requerimientos
del Equipamiento Hospitalario requeridos al interior de los mismos, entre otros: salas de partos y
salas de rayos x, y los que se requieran para proporcionar la funcionalidad requerida.

Los Ambientes del Hospital no deberan ser afectados en su dimensionamiento, areas tributarias o
cualquier condicion de funcionalidad y asepsia, por laimplementacién de columnas o cualquier otro
elemento estructural. Al respecto, no se aceptard como propuesta de diseiio al interior de los
ambientes hospitalarios, la incorporaciéon de columnas libres al interior de estos.

2.2.3.1 REQUERIMIENTOS PARA PERSONAS CON DISCAPACIDAD

Para efectos del presente Proyecto de consultoria, y a menos que se determine lo contrario por la
Ley Aplicable, se incluirdn como personas con discapacidad a los pacientes tanto internos como
ambulatorios, asi como visitantes, personal especifico de la E.S.E., o en general personas que
apliquen a dicha clasificacién, conforme a lo sefialado por la legislacidn correspondiente en materia
de accesibilidad dicha poblacion debera ser tenida en cuenta por el Contratista para el disefio de los
Ambientes correspondientes.

Como minimo, el Contratista deberd implementar los requerimientos de accesibilidad que establece
la Ley Aplicable, incluyendo la normatividad interna aplicable por la E.S.E. a sus distintos
establecimientos de atencién médica; entre otros, el Contratista debera dar cumplimiento a las
disposiciones de la Ley 361 de 1997, Decreto 1538 de 2005- movilidad reducida, Resolucién
No.14.861 /1985 y Norma Técnica Colombiana NTCs aplicables a movilidad reducida.



Las areas de movimiento y/o desplazamiento de personas con discapacidad y aquellas en transito
en camillas y/o camas, en conjunto con la Ley Aplicable al Proyecto, son el pardametro para definir
las medidas de pasillos, andenes, rampas; asi como anchos de puertas y también las dimensiones
de las Areas Circulaciones Internas en torno al Mobiliario y Equipamiento Hospitalario de las
instalaciones. Para el disefio de los Ambientes el Contratista debera incluir las medidas
antropomeétricas de las personas con discapacidad, asi como sus respectivos radios de giro (de
acuerdo con la discapacidad de que se trate), maniobras del personal de apoyo y la disposicién de
uso del drea por los usuarios. Al respecto, se incluird que los Ambientes de las instalaciones
permiten el manejo de las personas con discapacidad cuando su dimensionamiento, distribucién de
mobiliario, Equipamiento Hospitalario, Areas Circulacién Interna y elementos de apoyo (rampas,
barandas, pasamanos, entre otros sancionados por la Ley Aplicable) permiten el movimiento libre
de las personas con discapacidad en sillas de ruedas como minimo. Respecto a las circulaciones
verticales, tanto las escaleras como elevadores incluiran los criterios normativos exigibles por la Ley
Aplicable incluyendo sin limitarse a: cambio de acabados, dimensiones, sefializacién en sistema
braile, etc.. Asimismo, el Contratista implementard el sistema o sistemas de evacuacion para
personas con discapacidad de acuerdo a los pardmetros establecidos en el titulo K de la NSR-10 vy Ia
NTC 4349, 4143, 4145, 4140.

Todos los Ambientes, circulaciones, de atencidn a pacientes, tanto internos u hospitalizados, como
a aquellos ambulatorios deberan cumplir con las dimensiones y Equipamiento Hospitalario
requerido por la Ley Aplicable para personas con discapacidad, incluyendo, ademas. Ambientes de
servicios tales como unidades sanitarias, vestidores, regaderas, comedores y demas requeridos por
la E.S.E. De acuerdo a lo anterior, se debe verificar inicialmente las siguientes condiciones:

e Las dimensiones de circulaciones deberdn responder a los requerimientos de transito de
personas con discapacidad, traslado de pacientes en camillas, entre otros.

® Las rampas deberan cumplir con los porcentajes exigidos por la normativa colombiana.

e Los ascensores deben ser proyectados para implementar la accesibilidad de las personas
con discapacidad.

e El Contratista deberd incluir sanitarios para personas con discapacidad en cumplimiento Ley
361 de 1997.

2.2.4 RESPONSABILIDAD DE LOS DISENOS, ESTUDIOS TECNICOS Y PLANOS CONSTRUCTIVOS

Todos los planos, memorias descriptivas y técnicas, documentos y formatos que integren los
Disefos, Estudios Técnicos Y Planos Constructivos del Proyecto, de acuerdo a los requerimientos
minimos de presentacién y contenido indicados en documento ““4. DEFINICION DE PRODUCTOS
ENTREGABLES Y REQUERIMIENTOS MINIMOS DE LA CONSULTORIA PARA EL DISENO PARA EL DISENO
Y LOS ESTUDIOS TECNICOS DE LA E.S.E. CAYETANO MARIA ROJAS, EN EL MUNICIPIO DE EL PENON,
CUNDINAMARCA, " y que sean usados para el desarrollo de las Obras de Construccién, deberan
contener la informacién suficiente, clara y precisa, que debera corresponder con los aspectos de
contrato, estos deben ser firmados de manera autdgrafa original por el Director responsable de
Obra e Interventor por especialidad de acuerdo al Decreto 2090 de 1989 Sociedad Colombiana de
Arquitectos S.C.A., asi como los disefiadores corresponsables especializados de las instalaciones



hidrdulicas, sanitarias, eléctricas y de proyecto estructural segun correspondan; todos ellos con
registro vigente y acorde a los requerimientos de la NSR-10, las guias y pardmetros de la Sociedad
Colombiana de Arquitectura (SCA) para dibujo y representacién del proyecto, la Ley 435 de 1998 y
demas Ley Aplicable en Colombia. Del mismo modo, deberan contar con las aprobaciones de las
instancias en materia de seguridad y prevencidn de desastres y el cuerpo de bomberos segun la Ley
1575 de 2012 y Concepto 012 de 2002), asi como por las autoridades de las dependencias
competentes.

2.2.5 PLAN DE RESPUESTA A EMERGENCIAS

El Area Funcional Funcional tendrd como propdsito en materia de seguridad y prevencién de
desastres, salvaguardar la vida de sus ocupantes; por lo cual las instalaciones deberan incluir en su
disefio la infraestructura, Ambientes e ingenierias suficientes para dicho propdsito; como minimo
las requeridas por la Ley Aplicable; lo cual deberd ser corroborado mediante la emisién de
dictdmenes, Licencias y Permisos u otros documentos oficiales que emitan las dependencias
pertinentes segun lo dispuesto en la Resolucion 1841/2013 mediante la cual se adoptd el Plan
Decenal de Salud Publica 2012 — 2021, asi como lo dispuesto por la NSR-10 aplicable al Proyecto.

El Hospital deberd cumplir con la Ley Aplicable en materia de seguridad, planes de contingencia y
emergencia, acatando las medidas previstas en caso de incendio, sismo, inundacién o cualquier otro
evento que ponga en riesgo la integridad de la edificacidon o de las personas que lo habiten en ese
momento, asi como de las edificaciones aledafias; facilitando la intervenciéon de los elementos de
rescate y bomberos, en cumplimiento de lo dispuesto por la Ley 1575 de 2012, a través de la cual
se revisan las condiciones de seguridad humana, riesgos de incendio, materiales peligrosos y
sistemas de proteccién contra incendios.

Asimismo, las instalaciones deberan integrar sistemas para la detecciéon y combate de incendios,
con hidrantes colocados de manera estratégica y suficiente, tanques disponibles para el sistema
contra incendios (con la capacidad que determinen los cdlculos normativos para este propdsito),
detectores de humo, extintores manuales en su caso, proteccién anti fuego en la estructura (en su
caso) y todos aquellos requeridos por la NTC 1669, el NSR- 10 y demas Ley Aplicable al Proyecto.
Deberd contar con salidas y escaleras de emergencia, rutas de evacuacién, zonas de seguridad y
resguardo, equipo de respaldo, planta de emergencia para generar energia eléctrica, tanques para
riego, emergencia y consumo que permitan suplir la pérdida temporal, en su caso, de
abastecimiento externo.

Las edificaciones del Hospital deberdn contar con salidas, escaleras, rampas de emergencia, rutas
de evacuacién, zonas de seguridad y resguardo, sefalizacidn, equipo de respaldo, planta de
emergencia para generar energia eléctrica, tanques de agua para riego, emergencia y consumo que
permitan suplir la pérdida temporal, en su caso, de abastecimiento externo.

Del mismo modo, se deberd contemplar como parte de los calculos estructurales para el disefio todo
lo referente a resistencia de sismos, vientos y particularidades de la edificacion tomando en cuenta
su ubicacidon geogréfica.

El Contratista serd responsable del disefio de las instalaciones en materia de seguridad y prevencion
de desastres y debera implementar los requerimientos que sean emitidos por las dependencias
oficiales en la materia; por lo que debera llevar a cabo las acciones que permitan al Proyecto



dar cumplimiento a la normatividad y/o dictamenes que las dependencias que las autoridades
en materia de seguridad y prevencion de desastres emitan respecto de las instalaciones, durante la
Vigencia del Contrato, sin limitar deberdn contemplar:

e Ley 400 de 1997. Normas sobre construcciones sismo resistente.
e NSR10. Reglamento colombiano de construccién sismo resistente.

® Decreto 926 de 2010. Se establecen los requisitos de cardcter técnico para la actualizacion
del reglamento de construcciones sismo resistente.

e Decreto 2525 de 2010. Modificacion al decreto 926 del 2010.

e Ley1523 de 2012 Porlacual se adopta la politica Nacional de Gestién del riesgo de desastres
y se establece el sistema nacional de Gestidn del riesgo de desastres y se dictan otras
disposiciones.

Por otra parte, se debe contemplar el estudio de amenaza y riesgo para los nuevos proyectos de
instituciones de salud en Colombia, de acuerdo Ley 400 de 1997. Normas sobre construcciones
sismo resistente, NSR-10 y los conceptos a que hubiere lugar como requerimientos durante el
proceso de Tramite y aprobacidn de la Licencia de construccion.

En esta etapa se debera efectuar un anadlisis de riesgos y desastres que permita determinar si la
localizacién del proyecto cumple con las condiciones de seguridad, de acuerdo con lo establecido
en la Ley 1523 del 2012 “Por la cual se adopta la politica nacional de gestidn del riesgo de desastres
y se establece el Sistema Nacional de Gestidn del Riesgo de Desastres “. (Articulo 38).

2.3. ESPACIOS PREVISTOS PARA EL COMPLEJO HOSPITALARIO
2.3.1 AREAS DE SERVICIOS GENERALES

Se entenderdn como areas de servicios generales, a aquellas sefialadas en el P.M.A. (Programa
Médico Arquitectonico) y las que se desprendan del cumplimiento a los requerimientos indicados
en esta seccion.

El Contratista debera implementar como minimo, los Ambientes sefialados en el P.M.A. (Programa
Médico Arquitectdnico), integrando cada uno de los Ambientes referidos, No obstante, lo anterior
no exime al Contratista de implementar los Ambientes no referidos en el P.M.A. (Programa Médico
Arquitectdnico) y que sean indispensables para la prestacion de los Servicios Médicos, la prestacion
de los Servicios contractuales, y el correcto funcionamiento de las instalaciones e infraestructura de
cada uno de los predios.

La cantidad de metros cuadrados sefialados para los servicios generales en el P.M.A. (Programa
Médico Arquitectonico) deberan incluirse de minimo cumplimiento por el Contratista, sin que se
exima a éste de verificar si dichas superficies son suficientes, asi como de incrementarlas para
cumplir con los requerimientos Técnicos y sin que dicho incremento constituya motivo de
modificacién en la Retribucidn o prérroga al Contratista.



La propuesta de disefio para las areas de servicios generales sera sometida a revision por la
supervision.

El Contratista deberd incluir como parte del disefio de los Ambientes, areas especiales propias para
el desarrollo de actividades de apoyo y servicios vinculados con el funcionamiento de la
infraestructura fisica y las instalaciones del Hospital, las cuales incluiran entre otros: Ambientes de
trabajo de personal operativo, almacenes de insumos, cuartos de maquinas, (calderas, central de
gases medicinales), cuartos técnicos, talleres de conservacidon (mantenimiento), depdsito de
residuos y contenedores de basura, manejo de residuos médico biolégicos RESPEL, patios de
maniobras, subestaciones eléctricas, plantas de emergencia, acometidas eléctricas, tanques para el
almacenamiento de agua, tomas de agua, almacenaje de combustibles, bodegas y almacenes, zonas
de carga y descarga de insumos, plantas de tratamiento de aguas; entre otros, incluyendo los
Ambientes sefialados en el P.M.A.(Programa Médico Arquitectdnico) y que sean necesarios para las
actividades y procesos operativos del Hospital.

Adicionalmente a los Ambientes de servicios generales previstos en el Programa Médico
Arquitectdnico, el Contratista deberd incluir bajo su responsabilidad los Ambientes de apoyo y de
servicios vinculados con la funcionalidad de las Areas Funcionales, la prestacién de los Servicios
Médicos, Servicios contractuales y la operatividad de las instalaciones que sean necesarios a fin de
dar cumplimiento a los requerimientos del presente Contrato.

En ningln caso los accesos definidos para cualquiera de los usuarios al Hospital se desarrollaran a
través de patios de maniobras de los servicios generales, o circulaciones; los mismos al ser
proyectados contemplaran todos los flujos existentes y sus respectivas clasificaciones de acuerdo a
la Ley Vigente.

Los materiales constructivos y de recubrimiento para los Ambientes de servicios generales serdn de
alta resistencia, incombustibles y de facil mantenimiento (revisar tabla de acabados). El Contratista
deberd incluir como criterio minimo para el disefio y operacién de estos Ambientes, la resolucién
4445 de 1996; asi como los lineamientos que para cada caso haya establecido la E.S.E.; en caso de
no contarse con una Ley Aplicable que sancione alguno de los Ambientes, el Contratista debera
basarse en los Manuales de Operacidn de los Servicios respectivos.

En lo referente a las unidades sanitarias destinadas al publico, espacios de aseo, teléfonos publicos,
maquinas dispensadoras, mddulo de informacién y casetas de vigilancia, deberdn ubicarse
estratégicamente al interior de las edificaciones de manera que garantice la funcionalidad de las
instalaciones y la atencion al publico usuario en términos del Contrato, la Resolucién 4445 de 1996
y la Ley Aplicable.

Los servicios generales deberan contar con sistemas centralizados y/o por area que permitan el
control y monitoreo de los recursos. Se debera tomar en cuenta elementos ahorradores de energia
y sustentabilidad de los predios, garantizando el buen funcionamiento de los sistemas de
alimentacién de las instalaciones y Equipamiento Hospitalario y una solucidon que equilibre la
relacidn costo-inversidn-eficacia, incluyendo equipos alternos en caso de que los principales fallen.

De manera enunciativa, el Contratista deberd entregar la siguiente infraestructura, las que
correspondan con el cumplimiento de los requerimientos de infraestructura y del Contrato y sus
Apéndices:



Abastecimiento de agua potable:

e Tanques de agua potable.

e Tanques de agua para equipo contra incendio.

e Sistema de bombeo, recirculacién y redso de agua.

e Sistemas y/o equipos de purificacidon de agua (ya sea de acuerdo con requerimientos por
Area Funcional, o de manera general cuando la calidad del agua proveniente del suministro
publico no cumpla con los requerimientos de la Ley Aplicable y Vigente; entre ellas lo
dispuesto por la normatividad colombiana en materia de calidad del agua.

e Cuartos de maquinas: bombas, calderas y sistema contra incendio.

Abastecimiento de energia eléctrica:

® Acometida(s) eléctrica(s) o puntos de alimentacion a los predios del Proyecto. b)
Subestacion eléctrica.

e Cuarto para equipos de emergencia con sistema de energia ininterrumpida UPS
(Uninterruptible Power Supply por sus siglas en inglés).

e Fuentes alternas de energia eléctrica.
Tanques para captacion y tratamiento de agua pluvial:
e Cuarto de maquinas para sistema de riego con agua tratada.
Planta de tratamiento de aguas residuales y red de drenaje (en caso que asi aplique):
e Red de drenaje.
e (Cdarcamo de aguas residuales.
e Tanque de tormentas (segun corresponda).
e Planta de tratamiento de aguas residuales y cisterna de agua tratada.
Depositos de:
e Gas
e Gases medicinales

e Combustibles



e Otros

El Contratista debera presentar como parte del disefio del Hospital, los Ambientes de servicios
generales propios para el funcionamiento de las instalaciones, de manera que sean ocultas para los
pacientes y visitantes, asi como para los transeuntes y publico ajeno al Hospital (peatonal y
vehicular). Los Ambientes, instalaciones y Equipamiento Hospitalario propios de los servicios
generales (Calderas, bombas hidroneumaticas, tanque termo, entre otros), deberan proponerse
fisicamente delimitados de acuerdo con lo dispuesto por la Ley Aplicable; en particular, el tanque
termo deberd proponerse apropiadamente confinado y alejado de fuentes de riesgo.

Las instalaciones eléctricas e hidraulicas, los conductos y conexiones de comunicacidn, asi como los
sistemas de informatica y las redes de cdmputo deberdn correr y distribuirse paralelamente a las
circulaciones de servicio y deberan ser registrables.

Las actividades propias de servicios generales del Hospital deberan llevarse a cabo al interior del
predio respectivo, en el entendido de que el Contratista evitara el uso de las vialidades colindantes
para llevar a cabo las Actividades de Mantenimiento, abastecimiento de insumos, entre otros, y
deberd garantizarse que en todo momento se realicen fuera de la vista de pacientes y el publico en
general.

2.3.2 SANITARIOS

El Contratista debera incluir para el disefio de las instalaciones las unidades sanitarias requeridas en
el P.M.A. (Programa Médico Arquitectdnico), organizados espacialmente de acuerdo con su uso
para los distintos usuarios, y dimensionados de acuerdo con el mobiliario requerido en cada uno de
los cumpliendo en todo momento con la Ley Aplicable., incluyendo la NTC 1500, NTC 888, NTC 920-
2, y la Resolucién 1096 del 2000.

El Contratista deberd incluir espacios de sanitarios para personas con discapacidad, los cuales se
disefaran con las dimensiones adecuadas, en las cantidades necesarias y con los elementos de
apoyo conforme al cumplimiento de la Ley Aplicable; incluyendo lo dispuesto en la NTC 5017, la Ley
361 de 1997 y el Decreto 1538 de 2005. En caso de encontrarse con dos requerimientos normativos
distintos entre si, pero aplicables a un mismo concepto, el Contratista deberd implementar para el
diseio de los espacios de sanitarios para personas con discapacidad, la disposicién normativa mas
rigurosa y favorable para el usuario.

El numero de unidades sanitarias sera propuesto de acuerdo con lo indicado en el P.M.A. (Programa
Médico Arquitectdnico) para cada Area Funcional; sin embargo, sera responsabilidad del Contratista
el implementar los espacios de sanitarios que sean necesarios de acuerdo con lo requerido por la
Ley Aplicable para los distintos usuarios del Hospital.

Las unidades sanitarias podran implementarse de manera que un solo médulo brinde atencion a
dos o mas Areas Funcionales, siempre y cuando el esquema bdsico lo permita y se considere el
numero de muebles de sanitarios requeridos, asi como la Ley Aplicable para la cantidad de usuarios
por cada Area Funcional. Las unidades sanitarias deberan diferenciarse de acuerdo al género e
implementar para cada uno del mobiliario sanitario requerido por la Ley Aplicable.



Serd responsabilidad del Contratista la propuesta de dimensionamiento y el nimero de espacios de
las unidades sanitarias y vestidores generales para el personal, tomando como base lo indicado en
el P.M.A. (Programa Médico Arquitecténico) como requerimiento minimo.

El dimensionamiento y nimero de unidades sanitarias y vestidores debera ser el suficiente para el
personal operativo del Hospital. Asimismo, serd responsabilidad del Contratista que los unidades
sanitarias y vestidores para el personal cumplan con los requerimientos para personas con
discapacidad sefialados por la NTC 5017, la Ley 361 de 1997 y el Decreto 1538 de 2005 y la Ley
Aplicable correspondiente.

Las unidades sanitarias deberan contar en todo momento con la funcionalidad requerida para este
tipo de Ambientes, asi como resguardar la privacidad y Confort de los usuarios durante su uso.

2.3.3 ACCESOS Y CIRCULACIONES

El Contratista desarrollara los accesos al interior de los predios conforme a la Ley Aplicable, los
requerimientos funcionales del Hospital, y los requerimientos descritos en el presente documento.

El Contratista debera incluir como parte del Proyecto la implementacidn de infraestructura, Equipos
e instalaciones necesarios para dotar de circulaciones y accesos diferenciados tanto vehiculares
como peatonales, en términos de lo requerido en el presente Documento.

Requerimientos especificos

Para el acceso a las Areas Funcionales del Hospital, se debera contar con accesos separados para
pacientes y familiares a pie, de los accesos de Servicios. Asimismo, los accesos peatonales para el
area de urgencias deberan ser independientes, por las caracteristicas de las funciones que realizan.
En cuanto a los accesos y salidas de servicios generales, insumos, farmacia, gases medicinales,
mantenimiento, asi como de parqueaderos publicos y privados, podran disefiarse compartidos,
siempre que se encuentren diferenciados de los accesos publicos peatonales.

2.3.3.1 ACCESOS

Se implementardn los siguientes tipos de accesos:

® Acceso de pacientes a las unidades de atencidn ambulatoria; definir una entrada y salida
independientes.

e Acceso de pacientes a las Areas Funcionales de urgencias y emergencias; definir una entrada
y salida independientes.

® Acceso del recurso humano en formacidn: definir un ingreso y salida independiente de la
correspondiente a los pacientes.

® Acceso de las visitas a las unidades de administracidn y hospitalizacién: debe definirse los
accesos vehicular y peatonal con un solo control.



® Acceso a la unidad de servicios generales: acceso Unico para personal y vehiculos que este
separado de los otros accesos, en especial del acceso a la unidad de emergencia y urgencias.

e El Contratista debera incluir la implementacién de accesos vehiculares para ambulancias,
personal del Hospital, particulares y de servicios en los predios segln corresponda,
incluyendo los controles de acceso que sean pertinentes.

De manera general, los accesos deberan contar con las siguientes caracteristicas generales:

® Los accesos para personas a pie deberan incluir rampas, barandas, pasamanos de apoyo o
cualquier otro medio que permita el ingreso de personas con discapacidad al interior de los
predios conforme a lo establecido por la Ley Aplicable.

® Los accesos para personas a pie cumpliran con el ancho minimo requerido por la Ley
Aplicable para personas con discapacidad.

® Los accesos peatonales y vehiculares deberan diferenciarse de acuerdo con el tipo de
usuarios, y las necesidades especificas que se requieran por Area Funcional en el Hospital.
En ningln caso podran proponerse en comun los accesos para pacientes y el publico, y
aquellos destinados para el personal médico y de enfermeria del hospital; en ningln caso
podran proponerse accesos a las Areas Funcionales, cuyo recorrido de ingreso para los
usuarios desde los accesos de los predios y areas de parqueaderos deba realizarse
forzosamente a través de areas de servicios generales. De la misma forma, no se permitira
que los accesos de servicios se propongan en comun con los accesos publicos.

® Todos los accesos a las edificaciones del Hospital del Proyecto deberan contar con las
caracteristicas requeridas por las NTC 4143, NTC 4145, NTC 4201, NTC 4960 y demas Ley
Aplicable para permitir el ingreso de personas con discapacidad.

Se incluirdn como parte del diseio del Hospital los siguientes tipos de accesos.

e Accesos al Area de urgencias: los accesos al Area Funcional de urgencias incluirdn el ingreso
exclusivo para ambulancias desde el exterior

e Elacceso para pacientes en ambulancia al Area Funcional debera contar con las dimensiones
suficientes que permitan la maniobra de la ambulancia para el descenso de pacientes y su
ingreso en camilla. Se debera incluir drea suficiente para el descenso de 2 pacientes en
forma simultanea.

e El acceso de pacientes en ambulancia y vehiculos particulares al Area Funcional debera
implementarse techado, con altura suficiente que permita el libre transito de ambulancias.

e Los accesos al Area Funcional (vehiculares, ambulancias y peatonales) deberan permitir el
ingreso de pacientes las 24 horas.

e Las puertas de acceso para pacientes tanto para aquellos que ingresan a pie como aquellos
gue provienen de ambulancias no tendran dimensiones menores a las requeridas por la Ley
Aplicable para cada caso.



® Los accesos de pacientes en ambulancias y los pacientes a pie deberan implementarse
diferenciados entre si, preferentemente sin visibilidad entre ellos.

e Encaso de que el acceso al Area Funcional para los pacientes a pie se proponga en un nivel
distinto al acceso de pacientes de urgencias desde el exterior del predio, se deberdn
implementar escaleras y elevadores que permitan el ingreso de pacientes las 24 horas.

Acceso de pacientes a consulta externa y servicios ambulatorios: Las siguientes condiciones
aplicaran tanto a los Ambientes y espacialidades de consulta externa, como a los servicios
ambulatorios.

El ingreso de pacientes a las Areas de servicios ambulatorios sera a pie, salvo los casos especificos
en los que se requiera de acceso vehicular. Los accesos de pacientes de consulta externay servicios
ambulatorios deberan contar con las siguientes caracteristicas:

e Incluird casetas de vigilancia para el control de ingreso al predio de pacientes y familiares.

® El acceso al predio para pacientes se comunicara con el acceso y vestibulo publicos al
interior del Hospital.

® El acceso publico al predio contara con los elementos de apoyo requeridos por la Ley
Aplicable para el transito y acceso de personas con discapacidad.

e Deberd incluirse un acceso diferenciado al Area de la Morgue para los deudos y familiares,
respecto al acceso de los pacientes de servicios ambulatorios. El recorrido de los deudos
desde su ingreso al predio debera desarrollarse a través de espacios publicos exteriores, no
vinculados con los vestibulos y dreas publicas al interior de las edificaciones del Hospital.

Acceso a servicios generales: Debera incluir el ingreso peatonal y vehicular de prestadores de
servicios, proveedores de materiales e insumos, personal del Hospital, personal del Contratista,
entre otros distintos a los pacientes y familiares. Los accesos a servicios generales deberan incluir
las siguientes caracteristicas:

e Se implementaran casetas de vigilancia para controlar el ingreso de personal, insumos y
servicios en cada predio.

e En caso de que los accesos a servicios generales estén disefiados vinculados a los espacios
de estacionamiento del personal, dicha propuesta estara sujeta a la no objecién de la
Supervisién. Los accesos a servicios generales no podran vincular a espacios de
aparcamiento del publico, pacientes y urgencias.

e El acceso vehicular a servicios generales debera contar con las dimensiones suficientes que
permitan el ingreso a cada predio tanto de vehiculos particulares como camiones de
servicio, de acuerdo con las necesidades hospitalarias, incluyendo el ingreso de vehiculos
de emergencia en casos de siniestros, el ingreso de camiones cisterna y plantas de
emergencia en caso de interrupcidon en el suministro de Servicios Publicos, el retiro de
residuos, entre otros.



e El Contratista debera implementar los requerimientos minimos establecidos en la Ley
Aplicable en materia de disefio de carriles de circulacién, habitabilidad para proyectos
hospitalarios y los planes urbanos aplicables a los predios, entre otros aplicables en el
Proyecto.

e El Contratista debera incluir para la ubicacion de los accesos, que se dé prioridad de cercania
respecto a los accesos a cada predio, a aquellas Areas Funcionales que por sus
caracteristicas se requiera el ingreso inmediato de pacientes a través de recorridos cortos.

2.3.3.1.1. PUERTAS

Los siguientes parametros para dimensiones de puertas servirdn como requerimientos minimos y
de cumplimiento obligatorio por el Contratista:

AMBIENTES MANCHO DE PUERTAS

Partos, salas de procedimientos y sala de reanimacién 1.80
Consultorios 1.10
Oficinas administrativas 1.00
Sanitarios 1.00
Ambientes de servicios (cuartos de aseo, lavado de patos,

trabajo limpio, trabajo sucio, RESPEL, depdsitos de ropa 0.90
limpia, depdsitos de ropa sucia, depdsito de insumos, etc.)

Sin perjuicio de las dimensiones sefialadas anteriormente, el Contratista deberd implementar las
dimensiones en puertas que sean necesarias en los distintos Ambientes, de manera que permitan
la funcionalidad de los Ambientes.

Las puertas deberan cumplir como minimo, los siguientes requerimientos:

® Las puertas contaran con una o dos hojas segun la dimensién, con anchos de paso libre
estandar de 1.60 M a 2.00M (dos hojas) o las dimensiones minimas necesarias sefialadas en
este apartado; deberdn contar acabados en acero inoxidable o laminado antibacteriano de
alta presion (HPL) o un material que cumpla su funcion igual o de mejor especificacion.

e Enlos Ambientes que se encuentren equipados con material de diagndstico radioldgico, las
puertas deberdn contar con instalacién de proteccién como en areas de radiologia e
imagenologia, en las proporciones o porcentajes exigidos por la Ley Aplicable a hospitales.
Dichas puertas deberan contar con ventana integrable, con persiana veneciana, cristal
electropolarizado y/o proteccidon plomada, cumpliendo con lo referido por la Ley Aplicable
en cada caso.

® Ya sean puertas de corredera, de doble hoja, o simples, relacionadas cualquier espacio
donde la limpieza y la asepsia deban ser preponderantes, deberdan cumplir con los
estandares y normas de mdxima seguridad, conforme a las certificaciones europeas mas



exigentes (UNE-EN 12207:2000 Clase 4 y UNE-EN 16005-2003), respecto a las cuales las
puertas técnicas contardn con un alto perfil antibacteriano y su disefio sera liso y sin
molduras.

e Sedeben usar puertas pivotantes (en caso de ser necesario) para pasos entre areas estériles
de servicios que exigen este requerimiento, donde el personal transporta elementos y no
puede manipular el cerramiento directamente con las manos, o en su defecto, a través de
sensores que cierran y abren las puertas automaticamente.

e Las puertas de imagenologia, partos, procedimientos y reanimacidon deberdn contar con
ventanas de observacion, que habiliten el control visual de la sala desde su exterior por
parte del equipo médico, sin afectar la funcién médica en cada Ambiente, ni contravenir lo
permitido por la Ley Aplicable.

Lo anterior, sin que se exima al Contratista respecto a su responsabilidad en el disefio de la
infraestructura, y el cumplimiento de la Ley Aplicable.

El Contratista deberda implementar puertas corta fuego, puertas de evacuacién y salidas de
emergencia, conforme a los requerimientos que al respecto se sefialan en la NSR-10, la Resolucién
4445 de 1996 y la Ley Aplicable; como minimo deberan contemplar que las puertas de acceso o
egreso principales y las que dan a la salida, que conforman los nucleos de evacuacion o de escaleras
en todos los pisos, deberan ser de apertura manual facil, de cierre automatico y tener una
resistencia a la accion del fuego no inferior a una hora. Las puertas pueden disefiarse de acuerdo
con la Norma NFPA 80, Norma para puertas y ventanas a prueba de incendios. Estas puertas
deberan, en condiciones normales, permanecer cerradas.

Asi mismo, los muros de cerramiento de escaleras y ascensores, buitrones, ductos y corredores de
evacuacion, deben estar disefiados y construidos sin interrupcién desde el cimiento hasta el techo
de la estructura. Estos muros deberan cumplir con las especificaciones para muros cortafuegos.

2.3.3.2. CIRCULACIONES

El Contratista debera incluir como parte de los alcances del Contrato, el disefio, construccién y la
prestacion de los Servicios a las dreas de circulaciones tanto vehiculares como peatonales que deban
implementarse al interior del inmueble.

Circulaciones externas

El disefio de las circulaciones exteriores debera prever que se evite el transito de los usuarios a
través de patios de maniobras, zonas de carga y descarga de insumos y medicamentos, andenes de
camiones, bahias de ascenso y descenso de cadaveres y pacientes en ambulancia, entre otros
Ambientes con caracter predominantemente vehicular y de servicios.

Respecto a las dimensiones de las circulaciones que deberan incluirse para el Proyecto, para las vias
vehiculares deberan implementarse las minimas exigidas por la Ley Aplicable, incluyendo las
dimensiones y radios de giro de todos los tipos de vehiculos que ingresen al predio (vehiculos
particulares, ambulancias y de servicios). Respecto a las circulaciones peatonales en zonas
exteriores, deberan incluir lo previsto en la Tabla de dimensiones de circulaciones.



Circulacion Interna

El Contratista tendra como objetivo la optimizacién de los procesos vinculados a la prestaciéon de los
servicios médicos y los procesos operativos involucrados en la prestacién de los Servicios
contractuales, incluyendo el disefio de las circulaciones al interior del Hospital de manera que sean
eficientes, funcionales y cumplan con los requerimientos especificos descritos en la Tabla de
dimensiones de circulaciones.

Las circulaciones al interior del Hospital deberdn dividirse por tipo de usuarios, principalmente en
dos grandes rubros:

e Circulaciones Publicas. - Se entenderdn como aquellas circulaciones de uso comun e
irrestricto para pacientes, familiares y visitantes y mediante los cuales se comunican entre
si y con los accesos los espacios publicos de las distintas Areas Funcionales al interior del
Hospital.

e Circulaciones Técnico-operativas. - Se entenderan como aquellas circulaciones de uso
exclusivo para pacientes internos, personal médico, personal operativo y de Servicios. Se
incluiran de tipo general cuando interrelacionan entre si a las Areas Funcionales del
Hospital; sin embargo, se clasificaran también como técnico-operativas a las circulaciones
al interior de cada Area Funcional cuando las mismas sean de uso exclusivo del personal
médico y de enfermeria, personal de Servicios y pacientes.

e Las circulaciones técnico-operativas generales del Hospital deberan disefiarse de manera
que resulten ordenadas, eficientes y proporcionen recorridos cortos entre las Areas
Funcionales, de manera que los tiempos de traslado de insumos, pacientes y Servicios sean
lo mds breve posibles, haciendo eficientes los procesos operativos al interior de las
instalaciones. Las circulaciones técnico-operativas serdn de acceso restringido a los
visitantes y el publico en general, con acceso Unicamente para pacientes, personal médico
y de enfermeria, personal administrativo de la E.S.E.

e Tanto las circulaciones técnico-operativas como las circulaciones publicas deberan estar
debidamente iluminadas, ventiladas y configurarse de manera que propicien el libre transito
de los usuarios. Para las circulaciones publicas se requiere que cuenten con iluminacidn
natural, preferentemente en todo su recorrido; en tanto que, para las circulaciones técnico-
operativas, se priorizard su eficiencia en el disefio, implementando iluminacion natural
Unicamente cuando el esquema basico y zonificacién de los Ambientes lo permita. Lo
anterior sin que se exima del cumplimiento de iluminacidn natural en los Ambientes que lo
requieran de acuerdo con lo establecido en la Ley Aplicable.

Las circulaciones publicas y las técnico-operativas generales deberan estar fisicamente delimitadas
entre si, sin contar con cruces de circulaciones entre los distintos usuarios durante todo su recorrido,
salvo los casos que de manera especifica permita la E.S.E. durante el proceso de desarrollo de los
Disefos, Estudios Técnicos y Planos Constructivos.

Las circulaciones horizontales tanto publicas como técnico-operativas (segln corresponda) deberan
comunicar a todas las Areas Funcionales propuestas en el mismo nivel; entendiéndose por esto que



para los usuarios (segun correspondan de acuerdo con el tipo de circulacién), no sera necesario su
traslado de un Area Funcional a otra ubicada en el mismo nivel del Hospital mediante el uso de
elevadores o escaleras.

Las circulaciones al interior del Hospital deberan cumplir los criterios normativos de proteccion a los
usuarios, incluyendo rutas de evacuacion, salidas de emergencia, puntos de encuentro, zonas de
seguridad y rutas para personas con discapacidad, lo anterior de acuerdo con la Ley Aplicable al
Proyecto.

Para el disefio de los flujos de circulacion interna se debera incluir:

® Proteccién del transito de pacientes en las unidades quirldrgicas, obstétricas y de
emergencias.

e Evitar la contaminacién de material de las zonas limpias, delimitdndolas de las zonas sucias.

e Evitar el cruce entre las circulaciones técnico-operativas respecto a las circulaciones
publicas, en todo el Hospital, tanto en Ambientes interiores como exteriores.

Circulaciones horizontales

Para el disefio de las circulaciones de las instalaciones, el Contratista debera cumplir con las
dimensiones minimas establecidas a continuacion:

ANCHO MINIMO DE

AMBIENTES CIRCULACION M

Circulaciones técnico-operativas generales a todo el 1.40
Hospital '
Circulaciones técnico-operativas donde transitan 5 40
pacientes en cama o camilla '
Circulaciones técnico-operativas donde no transitan 1.40
pacientes en cama o camilla '
Circulaciones publicas generales, tanto exteriores como 5 40
interiores '

Las dimensiones mencionadas para el ancho de circulaciones en la tabla anterior deberan ser las
minimas requeridas al Contratista para el disefio del Proyecto.

No obstante, sera responsabilidad del Contratista que el dimensionamiento de las circulaciones sea
suficiente para el desarrollo de las actividades operativas y de Servicio al Hospital conforme a los
alcances establecidos en los Requerimientos de Servicios, en cuyo caso podra implementar
circulaciones con dimensiones mayores a lo indicado en este apartado.

El ancho de las circulaciones no debera verse afectado o disminuido por elementos estructurales o
mobiliario fijo que sea propuesto en los Ambientes, por lo que el ancho libre de circulacion se



entenderd como al area libre efectiva para el transito de los usuarios, como se indica en la figura
siguiente:
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Las circulaciones al interior de las Areas Funcionales del Hospital deberan plantearse de forma que
sean eficientes y coherente, de manera que, para ingresar a los Ambientes operativos, médicos o
de servicio, los usuarios transiten a través de circulaciones definidas y delimitadas fisicamente, y no
a través de otras Areas Funcionales, de manera que no se obstaculice la funcionalidad de los
Ambientes. De igual forma, la circulacién tanto del personal como de pacientes y visitantes se llevara
a cabo sin cruzar a través de Areas Funcionales que no le correspondan a cada usuario, para lo cual
los accesos a las Areas Funcionales se desarrollaran en todo momento a través de la circulacidn
técnico-operativa general del Hospital, vestibulos y Ambientes comunes (salas de espera), de
acuerdo con cada tipo de usuario.

Los Ambientes comunes al interior del Hospital, tales como salas de espera, vestibulos generales, u
otros segun sea el caso, no incluirdn como parte de su dimensionamiento las areas correspondientes
a la circulacion de los usuarios, conforme a lo indicado en la siguiente figura:
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Se deberad contar con rampas para personas con discapacidad conforme a los lineamientos
sefialados en la Ley Aplicable, en caso de que se presenten cambios de nivel al interior de las
instalaciones.

El Contratista debera implementar guarda-camillas en aquellas circulaciones donde transiten
pacientes en cama o camilla, asi como las puertas de las circulaciones donde se prevea la circulacion
de pacientes en camas o camillas, incluyendo puertas que delimiten a las Areas

Funcionales respecto a la circulacion técnica del Hospital, y las puertas de Ambientes especificos.
Como minimo, se deberan implementar guarda-camillas en las puertas de las Areas Funcionales de
urgencias y partos. Las guarda-camillas deberdn ser resistentes a los impactos, de bajo
mantenimiento y de facil limpieza.

Los Ambientes que consideren un abatimiento de puertas hacia espacios de circulacidon deberan
conservar el espacio minimo de circulacién de acuerdo con lo requerido por la Ley Aplicable.

Deberdn diferenciarse en todo momento los flujos de circulacién para personal del Hospital y
pacientes ingresados, de los pacientes ambulatorios y familiares. Las Areas Funcionales debera
concebirse de manera que el Unico punto de contacto entre los pacientes ambulatorios y el personal
del Hospital se lleve a cabo en los Ambientes de diagndstico y tratamiento de las diversas Areas
Funcionales.

El Contratista debera garantizar que las circulaciones cumplan con todos los requerimientos y
pardmetros que indique la Ley Aplicable.

Circulaciones verticales
El Contratista deberda atender los siguientes criterios para el disefio de circulaciones verticales:

Escaleras: aquellas de uso de pacientes ambulatorios y visitantes deben tener un ancho minimo de
1.80m (uno punto ochenta) metros libres entre pasamanos, cumpliendo ademas con las
especificaciones descritas en le Ley Aplicable para personas con discapacidad. Las escaleras
destinadas a uso exclusivo de personal tendran 1.20 (uno punto dos) metros de ancho minimo libre
entre pasamanos, salvo que la misma forme parte de la ruta de evacuacion, por lo que debera contar
con el ancho necesario de acuerdo al flujo estimado de usuarios que determine la Ley aplicable en
materia de seguridad y prevencidn de desastres.

Las escaleras que sirvan para evacuacion deben tener un ancho libre minimo de 1.50 (uno punto
cincuenta) metros entre paramentos y pasamanos a ambos lados, cuando sirvan para una carga de
ocupacion mayor a 50 (cincuenta) personas, y de 1.20 (uno punto veinte metros) libres cuando sea
menor a 50 (cincuenta) personas. Las escaleras helicoidales (de caracol) pueden emplearse como
elementos de salida cuando el didmetro exterior sea mayor de 1.60 (uno punto sesenta) metros; lo
anterior de acuerdo con la Norma Sismo-resistente NSR10 y la Ley Aplicable.

Los pasamanos deben disefiarse de modo que resistan una carga minima de 500 (quinientos) kg/m
aplicada en cualquier direccion y sobre cualquier punto de los pasamanos. Todos deben tener al
menos un elemento intermedio longitudinal a la mitad de la altura desde el nivel de piso hasta el
nivel de los pasamanos, atendiendo condiciones de seguridad.



Rampas: en caso de existir desniveles mayores a 0.16 (cero puntos dieciséis) metros en Ambientes
destinados a personal del Hospital, pacientes y publico general, sera obligatorio el uso de rampas
con caracteristicas de accesibilidad. Las rampas para pacientes y el publico en general en ningln
caso deberan implementarse con dimensiones de anchos, pendientes y demas mediciones menores
a las requeridas por la Ley Aplicable para personas con discapacidad, tanto en Ambientes interiores
como exteriores del Hospital.

Elevadores: Deberan implementarse de forma obligatoria para el traslado de pacientes, personal
del Hospital y demas usuarios, de manera que comuniquen a todos los niveles de las edificaciones.
Los elevadores para pacientes internos deberdn ser elevadores cameros, de manera que la cabina
no sera menor a las dimensiones necesarias para el ingreso del paciente en su propia cama
(incluyendo camas de terapia intensiva), incluyendo Equipamiento Hospitalario de soporte de vida
y personal de atencién directa al paciente necesario durante su traslado. La cabina del elevador en
Ambientes publicos para pacientes ambulatorios y visitantes no debera ser menor a lo requerido
por la Ley Aplicable para personas con discapacidad. El Contratista realizara un andlisis en el cual se
determinara cuantos usuarios podrian ocupar este servicio de manera que se permita su flujo
constante.

Los elevadores deberan contar con acabados que den cumplimiento a lo dispuesto en la Ley
Aplicable, incluyendo lo sefialado en la Norma Técnica Colombiana 4349, a la vez que sean
congruentes con los Servicios y usuarios para los que sean destinados, conservando las condiciones
de asepsia necesarias para el traslado de insumos y pacientes, segun corresponda.

3.3.4 AREAS FUNCIONALES

Las Areas Funcionales deberan disefiarse por el Contratista de manera que los Ambientes que las
componen se encuentren debidamente agrupados y se encuentren fisicamente diferenciados entre
si. La distribucién de Ambientes al interior de las Areas Funcionales no podra interrumpirse por
circulaciones o Ambientes pertenecientes a otras Areas Funcionales o areas comunes de las
Hospitales.

Las Areas Funcionales deberan relacionarse entre si al interior de las instalaciones mediante
vestibulos, areas publicas, circulaciones publicas y técnico-operativas segun corresponda a su
funcionalidad. Las Areas Funcionales deberan contar con acceso a los espacios publicos y zonas de
servicio que les correspondan de acuerdo con lo indicado en el P.M.A. (Programa Médico
Arquitectdnico), incluyendo andenes de descarga de insumos, accesos vehiculares, salas de espera,
entre otros.

Las Areas Funcionales contardn en todos los casos con acceso directo a la circulacién técnico-
operativa general del Hospital, sin que, para el ingreso del personal operativo o pacientes, sea
necesario circular a través de Ambientes.

Los Ambientes requeridos en el P.M.A. (Programa Médico Arquitectdnico) para cada Area Funcional
deberan cumplir con la funcionalidad establecida para cada uno de ellos. Entre otros, deberan
guardar las siguientes condiciones:



e Contaran con dimensiones adecuadas de acuerdo su funcionalidad; como minimo las
dimensiones establecidas en el P.M.A. (Programa Médico Arquitectdnico).

e La distribucién del Mobiliario y Equipamiento Hospitalario al interior de los Ambientes
permitira el desarrollo de las actividades al interior de estos.

e Los Ambientes incluirdn las instalaciones hidrosanitarias, electromecanicas, entre otras que
sean necesarias para el desarrollo de las actividades previstas en ellos.

e Guardaran las condiciones de habitabilidad (temperatura, humedad, iluminacidon, entre
otras), privacidad de los pacientes y de seguridad conforme sean requeridas de acuerdo con
el Plan Funcional y la Ley Aplicable.

e Contaran con acabados adecuados de acuerdo con su funcién médica y operativa y de
acuerdo con la Ley Aplicable.

e Los Ambientes al interior de las Areas Funcionales deberan distribuirse conforme a su
funcién operativa, priorizando el facil acceso de pacientes a los Ambientes de tratamiento,
y aproximando los Ambientes de servicios hacia las circulaciones técnico-operativas del
Hospital.

3.3.5 ESTUDIOS TECNICOS DE DISENO INTEGRAL Y PLANOS CONSTRUCTIVOS

Como parte de los Disefios, Estudios Técnicos y Planos Constructivos que se sefalan en el Contrato,
el Contratista debera presentar a revision de la supervision los items correspondientes al mismo,
de acuerdo con desglose descrito en el Documento ““4.DEFINICION DE PRODUCTOS ENTREGABLES
Y REQUERIMIENTOS MINIMOS DE LA CONSULTORIA PARA EL DISENO PARA EL DISENO Y LOS
ESTUDIOS TECNICOS.

Los planos y documentos que comprenden los Disefios, Estudios Técnicos y Planos Constructivos
deberdan incluir los elementos necesarios que permitan a la Supervisidn verificar el cumplimiento de
cada una de las especificaciones solicitadas en el Contrato, por lo que contendran, como minimo, la
informacion sefialada en el Documento “'4.DEFINICION DE PRODUCTOS ENTREGABLES Y
REQUERIMIENTOS MINIMOS DE LA CONSULTORIA PARA EL DISENO PARA EL DISENO Y LOS
ESTUDIOS TECNICOS.

Los Disenos, Estudios Técnicos y Planos Constructivos debera incluir todo lo necesario para
satisfacer los requerimientos indicados por las normas sectoriales, las disposiciones legales
reglamentarias aplicables, las condiciones de los predios, los Ambientes requeridos en el P.M.A.
(Programa Médico Arquitectdnico), el dimensionamiento y distribucion del Equipamiento
Hospitalario, representando graficamente todas sus especificaciones y caracteristicas, el cual tendra
que ser presentado a supervision.

El Contratista llevara a cabo la socializacidn del Proyecto ante el Ministerio de Salud y Proteccion
Social, a fin de que ésta emita las observaciones que haya a lugar respecto a los disefios
arquitectdnicos del Hospital, como parte del proceso de gestidn para el Proyecto. El Contratista
determinara las fechas dentro de la consultoria, en la que presentara los disefios arquitecténicos al
Ministerio de salud, para su revision y Viabilizarian , sin que lo anterior le exima del cumplimiento
de los plazos previstos para el Proyecto conforme a lo sefalado en el Contrato.



El Contratista tendra la obligacién de llevar a cabo los ajustes y modificaciones a los planos
arquitecténicos y Disefios, Estudios Técnicos y Planos Constructivos que se deriven de las
objeciones, comentarios y requerimientos que emita el Ministerio de Salud y Proteccidn Social.

El proyecto arquitecténico que forme parte de los Disefios, Estudios Técnicos y Planos Constructivos
debera contar con la Viabilizarian por parte del Ministerio de Salud y Proteccién Social; en caso de
lo contrario, seran objetados por la Supervision.

El Contratista deberd realizar y entregar los planos con toda la informacién que implemente el
cumplimiento de las obligaciones contraidas bajo el Contrato, cumpliendo con el Procedimiento de
Revisién. El Contratista debera asumir los costos derivados de la modificacidn o reelaboracién de
los Disefios, Estudios Técnicos y Planos Constructivos que sean necesarios como resultado del
Procedimiento de Revisién.

3.3.6. REGLAMENTOS.

El Contratista realizara los Disefios, Estudios Técnicos y Planos Constructivos, especificaciones y
documentos complementarios de tal modo que cumplan con lo establecido en la Ley Aplicable.

Los Ambientes funcionales deberan disefiarse de acuerdo con los criterios establecidos en el
Contrato y sus Apéndices, y en cumplimiento de la Ley Aplicable.

En caso de contarse con distintos criterios respecto al mismo tema entre las normas de la E.S.E. el
presente Documento y la Ley Aplicable, se deberd cumplir con aquella que resulte mas rigurosa.

3.3.6.1. NORMATIVIDAD REGULATORIA URBANISTICA.

De acuerdo con lo indicado en los parrafos anteriores, el Contratista deberd cumplir con la Ley
Aplicable.

3.3.6.2. MODULO ARQUITECTURA:

e Resolucion 4445 de 1996. Condiciones sanitarias hospitales, emitidas por el Ministerio de
Salud.

e Resolucion 14861_1985. Para proteccién, seguridad salud de las personas en el medio
ambiente y en especial de los minusvalidos, emitida por el Ministerio de Salud.

e Ley361 1997. Mecanismos de integracidn social para personas con limitaciones.

e Decreto 2240 _1996. Normas referentes a las condiciones sanitarias que deben cumplir las
instituciones prestadoras de servicios de salud, emitida por el Ministerio de Salud.

e Resolucion 5042 1996. Indican especificaciones para puertas, escaleras, calderas, asi

como deberan contar con el consejo técnico del Ministerio de Salud las instituciones
prestadoras de servicios de salud emitida por el Ministerio de Salud y proteccién social.



3.3.6.3.

Resolucién 2003_2014. Procedimientos y condiciones de inscripcion de los prestadores
de servicios de salud, emitida por el Ministerio de Salud y proteccidn social.
Ley 1346_2009. Convencidn sobre los derechos de las personas con discapacidad.

Norma técnica colombiana. Ambientes de servicio al ciudadano en laadministracion
publica.

NTC 4143.- Norma Técnica Colombiana, accesibilidad a los medios fisicos, rampas fijas.
NTC 4145.- Norma Técnica Colombiana, accesibilidad a los medios fisicos, escaleras

NTC 4201.- Norma Técnica Colombiana, accesibilidad a los medios fisicos, bordillos,
pasamanos y agarraderas.

NTC 5017.- Norma Técnica Colombiana, accesibilidad a los medios fisicos, servicios
sanitarios accesibles

NTC 4960.- Norma Técnica Colombiana, accesibilidad a los medios fisicos, puertas accesibles

NTC 4140.- Norma Técnica Colombiana, accesibilidad a los medios fisicos, pasillos,
corredores

NTC 4144.- Norma Técnica Colombiana, sefializacidon edificios, espacios urbanos y rurales.
NTC 5610.- Norma Técnica Colombiana, sefalizacion tactil

NTC 4279.- Norma Técnica Colombiana, vias de circulacidén peatonales horizontales
NTC 4349.- Norma Técnica Colombiana, ascensores

NTC 4774.- Norma Técnica Colombiana, cruces peatonales nivel sefial y sonora para
semaforos peatonales

GTC 118.- Guia Técnica Colombiana, acabados de la construccién ventanas y puertas
aspectos generales.

NTC 5351.- Norma Técnica Colombiana, paraderos accesibles para transporte publico,
colectivo y masivo

CCTV VOZ Y DATOS:
NTC 4353.- Cable estructurado, cableado para telecomunicaciones en edificios comerciales.
NTC 6196.- Redes de distribucion por cable para sefiales de television

NTC 6171.- Redes de distribucion por cable para sefiales de television



3.3.6.4.

3.3.6.5.

3.3.6.6.

3.3.6.7.

RED DE GASES MEDICINALES Y GAS NATURAL:

Resolucién 1672 BPM. Se adopta manual de buenas practicas de manufactura de los gases
medicinales.

Resolucién 4410 _2009. Reglamento técnico de BMP emitida por el Ministerio de proteccién
social.

DESECHOS HOSPITALARIOS

Decreto 605_1996. Se reglamenta Ley 142 de 1994 en relacién con la prestacion del servicio
publico domiciliario de aseo emitido por el Ministerio de desarrollo econdmico.

Decreto 1669 2002. Modificacién al Decreto 2676 residuos hospitalarios, prestacion de
servicios de salud emitida por el Ministerio del medio ambiente.

RED DE SERVICIOS PUBLICOS

Ley 142 Servicios publicos. Aplica a servicios publicos domiciliarios, acueductos,
alcantarillado, aseo, energia eléctrica y distribucién de gas.

DISENO ESTRUCTURAL Y DE ELEMENTOS NO ESTRUCTURALES

Dentro de los reglamentos y normas aplicables al analisis y disefio estructural que deberdn ser
tenidas en cuenta por el Contratista, se listan de manera enunciativa las siguientes:

® Ley 400 1997. Normas sobre construcciones sismo resistente.
e NSR10. Reglamento colombiano de construccion sismo resistente.
e Decreto926_2010. Se establecen los requisitos de caracter técnico para la actualizacién del
reglamento de construcciones sismo resistente.
e Decreto 2525 de 2010. Modificacion al decreto 926 del 2010.
3.3.6.8. DISENO DE REDES HIDROSANITARIAS, Y SISTEMA DE REDES CONTRAINCENDIOS EXTERIOR E
INTERIOR.

el Contratista deberd dar cumplimiento, entre otras, a las siguientes normas, o aquellas que las
complementen, modifiquen o sustituyan:

Ley 1575 de 2012. Ley general de bomberos de Colombia b. Resolucion 4445 de 1996.
Ministerio de Salud.

Resolucién 1096 de 2000. Plantas de tratamiento de aguas y saneamiento d. Resolucién
1447 de 2005. Plantas de tratamiento de aguas y saneamiento e. Resolucion 2320 de 2009.
Plantas de tratamiento de aguas y tratamiento



e NTC 813.- Agua potable
® NTC920-2.- Inodoros y orinales. requisitos hidrdulicos

e NTC 2301.- Cddigo para suministro y distribucion de agua para extincion de incendios en
edificaciones. sistema de regaderas

e NTC 3649.- Calderas. Controles y dispositivos de seguridad para las calderas de control de
combustidn automatico

e NTCISO 406-5.- Medidores de agua

e RAS (Reglamento técnico para el sector de agua potable, y saneamiento basico)- Res 1096
del 2000, es 1447 del 2005 y Res 2320 del 2009.

e NSR-10 Titulo J.- Requisitos de Proteccidn contra incendios en edificaciones
® Ley 1575 de 2012. Ley general de bomberos de Colombia

® Resolucion 1096 de 2000. Plantas de tratamiento de aguas y saneamiento
® Resolucion 1447 de 2005. Plantas de tratamiento de aguas y saneamiento
® Resolucion 2320 de 2009. Plantas de tratamiento de aguas y tratamiento

e NTC. 1500.- Cédigo Colombiano de fontaneria

e NTC 332.- Tuberia metalica

e NTC813.- Agua potable

e NTC 1669.- sistema de hidrantes

e NTC 4368.- Eficiencia energética. sistemas de calentamiento de agua con energia solar y
componentes

3.3.6.9. DISENO REDES ELECTRICAS Y SISTEMAS COMPLEMENTARIOS

El Contratista debera cumplir con la Ley Aplicable para el disefio y construccién de la instalacion
eléctrica, incluyendo entre otras normas las siguientes:

e Manual ASHRAE 170. Manual HVAC hospitales y clinicas.
® NTC 2769-1.- Reglas de seguridad para la construccién e instalacion de ascensores.

e NTC 2769-2.- Reglas de seguridad para la construccion e instalacion de ascensores-
ascensores hidraulicos



NTC 2769-3.- Normas de seguridad para la construccion e instalacion de ascensores parte
3.- mini cargas eléctricos e hidrdulicos.

NTC 2769-4.- Reglas de seguridad para la construccién e instalacién de ascensores parte 4.-
plataformas elevadoras verticales para uso por personas con movilidad reducida.

NTC 2769-5.- Ascensores especiales para el transporte de personas y cargas. Parte 5.- salva
escaleras y plataformas elevadoras inclinadas para el uso por personas con movilidad

reducida.

NTC 2769.- aparatos de elevacién, cddigos de seguridad para construccién, instalacion de
ascensores eléctricos

NTC 2769-7.- Reglas de seguridad para construccién e instalacién de ascensores

NTC 5626-1.- Revision técnica mecdnica de sistemas de transporte vertical y puertas
eléctricas, ascensores.

NTC 2769-1.- Reglas de seguridad para la construccion e instalacidon de ascensores.

NTC 2769-2.- Reglas de seguridad para la construccidon e instalacion de ascensores-
ascensores hidraulicos

NTC 2769-3.- Normas de seguridad para la construccion e instalacion de ascensores parte
3.- mini cargas eléctricos e hidrdulicos.

NTC 2769-4.- Reglas de seguridad para la construccién e instalacién de ascensores parte 4.-
plataformas elevadoras verticales para uso por personas con movilidad reducida.

NTC 2769-5.- Ascensores especiales para el transporte de personas y cargas. Parte 5.- salva
escaleras y plataformas elevadoras inclinadas para el uso por personas con movilidad

reducida.

NTC 2769.- aparatos de elevacién, cédigos de seguridad para construccidn, instalacién de
ascensores eléctricos

NTC 2769-7.- Reglas de seguridad para construccidn e instalacién de ascensores
NTC 5626-1.- Revision técnica mecanica de sistemas

Redes eléctrica e iluminacién

Ley 143_1994. Generacidn, interconexién y transmisién de electricidad.

Ley 1715 2014. Integraciéon de las energias renovables no convencionales al sistema
energético nacional.



NTC 4552-1 Proteccién contra descargas eléctricas principios generales
NTC 4552-2 Proteccién contra descargas eléctricas manejo de riesgos
NTC 4552-3 Proteccién contra descargas eléctricas dafio fisico a estructuras

Resolucién 90708. Resolucién por la cual se expidel reglamento técnico de instalaciones
eléctricas Retie.

Anexo general Retie. Anexo reglamento técnico de instalaciones eléctricas de 30 de 2013.
Reglamento técnico Retilap 2010. Reglamento técnico de iluminacién y alumbrado publico.
NTC 2050.- Cddigo eléctrico colombiano

NTC 3279.- Grados de proteccion dado por encerramientos de equipo eléctrico cédigo ip
NTC-4552-1 al 3.- Proteccién contra descargas atmosféricas

GTC-9.- Electrotécnica, guia para la instalacion de transformadores sumergidos en aceite
(potencia mayor a 10 mva) rango de tensién 69 kv-287 kv

GTC-50.-  Electrotécnica, transformadores de distribucion sumergidos en liquido
refrigerante con 65°c de calentamiento en devanados, guia de variabilidad

NTC 4406.- Transformadores trifasicos de distribucidn, tipo ocasionalmente sumergibles de
potencia menor o igual a 25,000 kva con alta tensién menor o igual345,000/19,920, o
480 v

NTC 5990.-Equipos de medida de energia eléctrica

NTC 5753.- Medidas de la energia eléctrica

R TIA 569-A

ANSI/EIA/TIA- 568-A

EIA/TIA/-569

EIA/TIA-606

EIA/TIA-607

EIA/TIA TSB-67

EIA/TIA TSB-72

EIA/TIA TSB-75



e EIA/TIA TSB-95

e ANSI/EIA/TIA 492 A

e ANSI/EIA/TIA 492 BAAA

e ANSI/EIA/TIA 455

e ANSI/EIA/TIA 598

e ANSI/EIA/TIA-570

e ANSI/EIA/TIA - 569

e ANSI/EIA/TIA - 604 -3

e ANSI/EIA/TIA - 607

e ANSI/ICEA S-80-576-1988

e NTCA4353

ANSI/ICEA S - 83 - 596 - 1988
3.3.6.10. DISENO DE VENTILACION MECANICA Y AIRE ACONDICIONADO
El Contratista incluird como parte del sistema de aire acondicionado los equipos que sean necesarios

para dar cumplimiento a las condiciones de habitabilidad de los Ambientes, de conformidad con lo
establecido en el presente Apéndice, incluyendo el cumplimiento de la Ley Aplicable.



